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PRESENTACION

El presente trabajo académico denominado “Gerenciando una atencion de
calidad a los usuarios hospitalizados en el servicio de Cirugia del Hospital
Victor Ramos Guardia de Huaraz -Ancash -2018”, tiene como objetivo de
ver cual es la calidad de atencion que se les brinda a los usuarios
hospitalizados por parte del profesional de enfermeria, se observa en la
actualidad el cuidado de enfermeria se estd dando en forma rutinaria que
estd basada en actividades que se realizan mecanicamente sin tomar en
cuenta las necesidades biopsicosociales y emocionales del paciente ya que
ellos son el eje importante dentro de una atencidn ,asi mismo se observa un
mayor involucramiento de la poblacion en exigir un mejor servicio con
calidad y equidad y con motivacion ver de manera holistica asi mismo sin
la discriminacion ya que ellos también tienen sus derechos que tenemos que
respetar y el mayor compromiso por parte de los gestores de la
administracion de los servicios de salud por mejorar la oferta de servicios y
ser accesibles a la poblacion demandante. Asi mismo los reclamos, quejas
por parte de los pacientes hospitalizados son el pan década dia
relacionandose este sentir con el profesional de enfermeria debiéndose al
parecer a los factores como falta de suficiente personal para cubrir la
demanda de atencion a pacientes hospitalizados que se tiene por categorias

mayor demanda a la oferta de atencion en los servicios de hospitalizacion,
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hay una falencia en la falta de coordinacién y trabajo en equipo, falta de
disponibilidad de personal de enfermeria y personal técnico para brindar un
cuidado de calidad lo que hace el interés de realizar el presente trabajo
académico; lo cual llevara a mejorar la calidad de atencion del paciente
hospitalizado y por ende la satisfaccion.

El Hospital Victor Ramos Guardia es una institucion de alta complejidad de
nivel 11-2 su enfoque de calidad debe estar centrado en la satisfaccion del
usuario y en la mejora continua. En nuestra institucion se viene
desarrollando una medicion sistematica de satisfaccion de usuarios. Con
dichos indicadores se pretende transformar progresivamente para lo cual se
empleara herramientas de gestion de calidad y se asumira el compromiso
formal de la gestion como apoyo primordial en el proceso de cambio, por
medio del presente trabajo académico se podra identificar las causas de la
insatisfaccion del usuario y una vez identificadas nos permitira mejorar la
atencion a los usuarios hospitalizados en el servicio de cirugia. En este
proyecto encontraremos toda la metodologia de cdémo se llego al
planteamiento del problema, objetivo y la matriz, esperando que sea de gran
utilidad para los profesionales de salud que quieran mejorar el algido

problema de la insatisfaccion de los usuarios hospitalizados.



1. HOJA RESUMEN
2.1. TITULO DEL PROYECTO

Gerenciando una atencion de calidad a los usuarios hospitalizados en
el servicio de cirugia del hospital Victor Ramos guardia de Huaraz -
Ancash -2018.

2.2. LOCALIZACION

Distrito : Huaraz
Provincia : Huaraz.
Departamento . Ancash.

Region . Ancash.

2.3. POBLACION BENEFICIARIA

Poblacién Directa: 96 pacientes hospitalizados en el servicio de cirugia.
Poblacién Indirecta: 96 pacientes hospitalizados en el servicio de
cirugia y el personal de salud que labora en el Hospital Victor Ramos

Guardia.

2.4. INSTITUCION QUE LO PRESENTAN
Hospital Victor Ramos Guardia

2.5. DURACION DEL PROYECTO: 2 afios
Fecha de inicio: Enero del 2018

Fecha de término: Enero del 2020

COSTO TOTAL.: S/. s/.237,628.00



2.7. RESUMEN DEL PROYECTO

El presente trabajo académico, lleva por titulo “Gerenciando una atencion
de calidad a los usuarios hospitalizados en el servicio de cirugia del
hospital Victor Ramos guardia de Huaraz -Ancash -2018”. Donde tuvo
como objetivo determinar la satisfaccion de los usuarios hospitalizados en
el servicio de cirugia del Hospital Victor Ramos Guardia — Huaraz-
Ancash,2018.

La insatisfaccion es un tema algido ya que la gran parte de nuestra
poblacion viene atravesando el maltrato por parte del profesional de salud
no respetan al usuario , sus derechos ya que algunos de los usuarios son
quechua hablantes y desconocen sus derechos y por ello el personal de
salud no respeta hacen oidos sordos a su reclamo el mayor compromiso
por parte de los gestores de la administracion de los servicios de salud por
mejorar la oferta de servicios y ser accesibles a la poblacién demandante
la atencion brindada debe ser con calidad con eficiencia eficacia y sobre

todo con respeto al usuario.

El Hospital es una institucion de alta complejidad, su enfoque de calidad
debe estar centrado en la satisfaccion del usuario y en la mejora continua.
En nuestra institucion se viene desarrollando una medicion sistematica
de satisfaccion de usuarios. Con dichos indicadores se pretende
transformar progresivamente para lo cual se empleara herramientas de

gestion de calidad y se asumira el compromiso formal de la gestion como



apoyo primordial en el proceso de cambio. El proceso de gestion de
calidad debe ser permanente en ese sentido es importante programar
actividades y monitoreo con la finalidad de tener una atencion con

calidad.

El propdsito del presente trabajo académico es implementar mejoras para
la atencion con calidad al usuario hospitalizado donde ellos se sientan
que han recibido una atencion de calidad y humanistica y sin
discriminacién que al momento del alta los usuarios y familiares salgan

satisfechos de la atencion.



1. JUSTIFICACION.

Todo usuario tiene derecho a un trato afectuoso, adecuada orientacion,
asistencia técnica, trato profesional y responsable; lo cual sera reflejada en
la calidad percibida por el usuario y su Satisfaccion con el servicio que es

atendida.

El presente trabajo academico se realiza a fin de que permita mejorar,
orientar y capacitar al profesional de enfermeria, mejorando la calidad de
atencion en el cuidado de los usuarios que ingresan al servicio de cirugia.
Evaluar el desempefio profesional y a su vez permitir tomar medidas que
refuercen las conductas positivas y corregir las debilidades que pudieran

existir en la Enfermera (0) como en el usuario.

Entonces frente a la demanda y exigencia social por una atencion
humanistica basada en valores y respeto a la persona, los profesionales
que laboran en los servicios de cirugia deben poseer caracteristicas
empaticas, continuos y libre de riesgo que aporten a una interaccion
enfermero — usuario, el cual sea méas coherente y que oriente a la
satisfaccion del usuario. Y que, al ser experimentado por el usuario,
permiten generar sentimientos que seran expresados en determinado nivel
de satisfaccion; donde también permitira elevar el estatus del profesional

de enfermeria mediante la medicion que tiene que hacer la enfermera.
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La investigacion sobre la Satisfaccion de las/los pacientes en relacion a los
cuidados de enfermeria se realizan debido a la importancia que tiene el
accionar de Enfermeria frente al cumplimiento de las expectativas del
usuario hospitalizado en los servicios, convirtiendose en un medio de

valoracion de la calidad de los servicios de salud.

La satisfaccion del paciente con el cuidado que proporciona el personal de
enfermeria ha sido reportada como el predictor mas importante de la
calidad de atencion. El profesional de enfermeria tiene un papel relevante
en la atencion de los pacientes hospitalizados, ya que los atiende las 24
horas del dia y porque su actividad profesional se centra en la atencion a
las necesidades, los problemas reales y potenciales derivados de su

proceso patologico (1).

La teoria “Relaciones interpersonales” de Hidegard E. Peplau la define
como la relacion entre una persona con necesidad de ayuda y una
enfermera formada adecuadamente para reconocer sus necesidades e
intervenir terapéuticamente, ya que los pacientes son extraordinariamente
sensibles al trato que reciben y con frecuencia utilizan basicamente ese
elemento al juzgar la calidad de la atencion como un todo, incluyendo los

méritos técnicos (2).



La satisfaccion es el resultado que se tiene de una atencién brindada vy el
usuario es quien presenta su satisfaccién o insatisfaccion. Bajo este
contexto el nivel de satisfaccion cumple un papel significativo, en el
proceso de mejora de la calidad de servicio prestado a los usuarios

hospitalizados (3).

La capacidad de hospitalizacion del Hospital Victor Ramos Guardia es de
150 camas distribuidas en las diferentes areas de las especialidades
médicas. Cada servicio tiene una solida y vasta experiencia en el manejo
de las especialidades prestadas, sin duda, identifica la labor precursora en

estos campos que caracteriza al hospital.

En los servicios de cirugia, los profesionales de enfermeria y otros
profesionales ya que ellos son parte importante del recurso humano,
porque ellos son quienes continuamente instauran el primer contacto con
el usuario y las relaciones que se establezca con el usuario pueden ser
decisivas en la satisfaccién de usuario hospitalizado en el servicio de

cirugia.

El servicio de cirugia se ha convertido en un problema de nuestro sistema
sanitario, debido a una cusa de que se ha visto una creciente utilizacion
del servicio .se considera un problema en la medida que hay una fuerte

presion asistencial que compromete la calidad de la atencion, la



funcionalidad y la eficiencia por parte de equipo de salud que labora en el

servicio (4).

La satisfaccion del usuario es uno de los indicadores importantes de
evaluacion del proceso de atencidn en salud, que permite identificar los
factores de satisfaccion o insatisfaccion y contribuye en la mejora de la
calidad del servicio, atencion profesional, equipos e infraestructura
necesarios para poder brindar el confort y atencion adecuada.
Considerando los objetivos del trabajo académico, el resultado permite
conocer el nivel de satisfaccion en el proceso de la atencidén en los
servicios de hospitalizacion de cirugia del Hospital Victor Ramos Guardia
y describir el nivel de satisfaccion segun las cinco dimensiones de la

calidad de servicio (5).

Brindar atencion de calidad es uno de los objetivos de las instituciones
prestadoras de salud. Bajo este contexto es crucial conocer la opinion y el
nivel de satisfaccion de los usuarios hospitalizados, porque permite
conocer las fortalezas y debilidades sobre las cuales puede trazarse las
estrategias para mejorar la calidad de atencién y lograr el objetivo de la

institucion usuario satisfecho.

Como consecuencia del alto demanda de usuarios la necesidad es alta de
brindar una atencion rapida y oportuna, los trabajadores de enfermeria se

enfrentan a diario a desempefiarse en un entorno exigente, tanto por los
9



usuarios quienes demandan una atencién rapida, como de la institucion en
este caso el hospital quien ofrece los servicios en términos de eficacia y

eficiencia.

Eficacia y eficiencia para las empresas prestadoras de salud comprometen
todos los recursos necesarios para desemperiar el logro de los objetivos
previamente establecidos utilizando un minimo de recursos, asi de esta
manera asegurar la satisfaccion del usuario hospitalizado y seguidamente
contribuir aceptables niveles de eficiencia, calidad en los servicios de
atencion para elevar la satisfaccion de los usuarios hospitalizados en el

servicio (6).

La satisfaccion es un indicador primordial de medicion de calidad de la
atencion brindada y es uno de los resultados mas importantes, porque
influye de manera determinante en su comportamiento. En consecuencia,
alcanzar la satisfaccion es uno de los factores criticos para toda
organizacion que busca obtener mejores resultados en los servicios que
brinda. La decision del usuario respecto al tratamiento medico a su
problema de salud esta condicionada fundamentalmente, a la experiencia
y al grado de satisfaccion de otros usuarios en el cumplimiento del
tratamiento, recuperacion, solucion a su molestia de salud o en la mejora

de la calidad de vida (7).
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El presente trabajo academico permitird conocer la satisfaccion de los
usuarios hospitalizados en el servicio de cirugia del hospital Victor Ramos
Guardia de Huaraz en el periodo de estudio respectivo. La medicién de la
calidad de servicio y satisfaccion en un principio fue ideada para la
industria con el objeto de prestar mejores servicios al cliente, hoy en dia
esta siendo aplicado al campo de la salud. En la actualidad se cuenta con
suficiente conocimiento y experiencia como para que los organismos y
personal de salud en cada nivel de atencion puedan mejorar la calidad de
los servicios y el mejorar la satisfaccion del usuario hospitalizado suele

ser un proceso rentable.

En la actualidad se evidencia un interés creciente de la necesidad de
conocer las percepciones de calidad y el nivel de satisfaccion de usuarios
de los servicios de salud y se observa un cambio importante en la relacion
personal de salud y paciente esto como consecuencia del enfoque de la
gestion hospitalaria en conocer la percepcion de la calidad y el nivel de

satisfaccion del usuario en salud con el servicio prestado.

Una preocupacion creciente en la formacion de los profesionales de
enfermeria, es que debe ser integral, es decir poner mas importancia en la
parte humanistica, el conocimiento de los valores que es basico e
importante a fin de mejorar la calidad del cuidado que se le brinde al

usuario. Enfermeria tiene como funcion principal el cuidado a la persona
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con un enfoque holistico, sin olvidar la relacion e interaccion del individuo
con el medio externo y los demas, en forma oportuna, continua, dinamica
y libre de riesgo, basada en el buen trato, la calidez y la actitud asertiva;
ya que es un derecho del paciente un cuidado de calidad, y sobre todo al

usuario hospitalizado (8).

Existen muy pocas investigaciones sobre los valores en el personal de
salud en nuestro medio lo cual sustenta la necesidad de hacerlos para
lograr la excelencia y optimizar la calidad de la atencion en Salud y la
satisfaccion en el usuario hospitalizado. Los principales beneficiados de
la investigacion seran los usuarios que estan hospitalizados puesto que la
atencion que recibieran sera oportuna y de forma sistematizada que
cubrieran cada una de sus necesidades, a fin de mejorar su estado de salud
ademas los beneficiarios seria el personal de Enfermeria, asi disefiar una
guia de mejoramiento de calidad , debe estar orientar al cuidado tomando
en cuenta los aspectos que el usuario pueda percibir como satisfactores

de sus expectativas y necesidades.

Por lo general los administradores sanitarios tienen un punto de vista
retrospectivo del analisis del problema, es decir, buscan como superar, la
efectividad y eficiencia del servicio de cirugia en relacion a un problema

de salud. por el contrario, el enfoque del usuario es prospectivo, ellos
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buscan una solucion rapida y que sea eficaz para una necesidad dada de

un problema de salud.

Los resultados de la encuesta nacional de satisfaccion de usuarios del
aseguramiento universal en salud —ficha técnica aplicado por el Instituto
Nacional de Estadistica e informatica (INEI).

SATISFACCION DE USUARIOS CONSULTA EXTERNA

HOSPITAL VICTOR RAMOS 2014

N % N % N %

74 41.1 106 58.9 180 100

Del total encuestados en consulta externa 180 (100%) usuarios; 58.9%
(106) usuarios estuvieron satisfechos, el 41.1% (74) usuarios estuvieron
insatisfechos (9).

Estudios realizados por Per(: Proyecto 2000 satisfaccion del usuario.
estudio en tres hospitales de Trujillo y Arequipa. lima, 2002, se encontrd
que el promedio de pacientes satisfechos en los tres hospitales fue 35.26%,
fluctuando entre 43.60% para el H. Belén, 33.11% para el H. Regional, y
29.07% para el H. Goyeneche (p<0.05). Comparado con otros estudios
nacionales, el porcentaje de pacientes satisfechos del H. Belén fue mas

elevado que el resto de establecimientos evaluados (10).
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En su esencia, "calidad" significa conformidad con normas, y al respecto,
hace mas de medio siglo Lee y Jones reconocieron, en su admirable
exploracion del concepto de calidad, que tales normas no son absolutas,
sino que varian de una sociedad a otra. Desarrollaré su tema al considerar,
a su vez, tres componentes de la atencion a la salud: 1) atencion técnica,
2) el manejo de la relacién interpersonal y 3) el ambiente fisico en el que
se desarrolla el proceso de atencién. Por razones que seran obvias, los

trataré en orden inverso (11).

las diferencias en el comportamiento de los pacientes durante la atencion
de su salud surgen de las diferencias en valores, cultura, conocimiento y
situacion. A su vez, estas diferencias deben influir en la eleccion entre las

estrategias de atencion disponibles (12).

la garantia de la calidad como consistente en dos componentes. Uno es el
disefio de sistemas y los recursos, y el otro es la monitoria del desempefio
del sistema. Los recursos y el disefio del sistema afectan la calidad de la

atencion profundamente, pero sélo de un modo general.

Minchala U, (13) Con la tesis denominada Correlacion del nivel de
satisfaccion, entre pacientes hospitalizados y enfermeras que laboran en
horas nocturnas. Hospital Jose Carrasco Arteaga, cuenca — ecuador
2016.Tiene como Objetivo. Correlacionar el nivel de satisfaccion, entre

pacientes hospitalizados y enfermeras que laboran en horas nocturnas.
14



Hospital José carrasco Arteaga, cuenca — ecuador, 2016.Es de estudio

observacional, analitico, de corte trasversal, relacional.

Llegando a una conclusion que los valores de satisfaccion de los pacientes
y del personal de enfermeria (>90%) cobran importancia en los resultados
del proceso de interaccion entre ambos y se convierten en estimulo para

continuar y mejorar la atencion de calidad dando seguridad al paciente.

Murrieta M, (14) En su investigacion denominado “Satisfaccion de los
pacientes hospitalizados de la atencion de enfermeria en los servicios del
hospital 111 lquitos de Es salud. En el Peru en el afio 2017.El objetivo es
Analizar la satisfaccion de los pacientes hospitalizados en los servicios de
medicina, cirugia, emergencia con respecto a la atencion de enfermeria del
hospital 111 1quitos de Es salud. Es de tipo cuantitativo. El resultado obtenido
en medicina es de 90,4% de los pacientes se satisfechos y el 9,6%
insatisfecho de la atencion; en el servicio de cirugia, el 82,4% de ellos estan
satisfechos .se concluyd que el nivel de satisfaccion en los pacientes
hospitalizados en sus cinco dimensiones en los servicios de medicina y

cirugia fue satisfactorio.
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Jaimes K. (15) En su investigacion denominada “Satisfaccion del usuario
externo sobre la calidad de atencion Hospital Victor Ramos Guardia, Huaraz
— 2013.Con el objetivo determinar la satisfaccion del usuario externo sobre
la calidad de atencién en el servicio de emergencia del Hospital Victor
Ramos Guardia — Huaraz. Es de tipo transversal. El resultado obtenido, el
nivel de satisfaccion con el nivel de calidad de atencion el 36% que es el
mayor porcentaje de opinion de los usuarios externos atendidos en el servicio
de emergencia medianamente satisfecho con un nivel de calidad media,
Llegando a una conclusion que el nivel de la calidad de atencion es de calidad
media segun el usuario externo atendido en el Servicio de Emergencia del

Hospital Victor Ramos.

I11. OBJETIVOS.
OBJETIVO GENERAL.

e Determinar la satisfaccion de los usuarios hospitalizados en el
servicio de cirugia del hospital Victor Ramos Guardia de Huaraz -

Ancash -2018.

OBJETIVOS ESPECIFICOS.

e Adecuado nivel de comunicacion entre el personal de salud y
usuario.
e Lograr disminuir las cirugias reprogramadas

e Lograr una adecuada gestion de recursos humanos
16



IV. METAS

e 80% de usuarios Satisfechos en el servicio de cirugia, del hospital
Victor Ramos Guardia

e 90% de comunicacién fluida.

e 70% de Cirugias reprogramadas durante el afio.

e 70% profesional contratado.

e 4 talleres de capacitacion al personal de salud

e Realizar 02 reuniones mensuales con el personal de salud

e Realizar 4 capacitaciones durante el afo

e 100% de adquisicion de insumos y materiales

e Contratar 02 Lic. en enfermeria.

e 100% de mantenimiento de los quiréfanos en un periodo de un afio.

e Contratar 2 médicos especialista. Para el servicio de cirugia

e 100% de Turnos cubiertos durante en el servicio de cirugia.

e Anualmente el reconocimiento a los profesionales de salud. del

servicio de cirugia

17



VI. METODOLOGIA

6.1. LINEAS DE ACCION Y/O ESTRATEGIAS DE
INTERVENCION.

A.-CAPACITACION:

La Capacitacion es un proceso que posibilita al capacitando la apropiacién
de ciertos conocimientos, capaces de modificar los comportamientos
propios de las personas y de la organizacion a la que pertenecen. La
capacitacion es una herramienta que posibilita el aprendizaje y por esto
contribuye a la correccion de actitudes del personal en el puesto de trabajo.
La capacitacion se torna una necesidad cuando existe una brecha en la
performance, es decir una brecha que impide, dificulta o atrasa el logro de
metas, propositos y objetivos de una organizacion y esta es atribuible al

desarrollo de las actividades del personal (16).

Debido a que el Hospital Victor Ramos Guardia, no cuenta con personal
capacitado e idéneo para la atencion de los usuarios ya que el profesional
de enfermeria tiene un papel relevante en la atencion de los usuarios
hospitalizados, ya que los atiende las 24 horas del dia su actividad
profesional se centra en la atencion a las necesidades, a los problemas
reales y potenciales derivados de su proceso patoldgico que presenta el

usuario. Haciendo el recorrido al servicio de cirugia se observa muchas
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falencias y se propone realizar estas capacitaciones para una mejor

realizacion de sus funciones y asi tener una demanda de atencion.

Actividades:

Al.-Talleres de sensibilizacién en habilidades de comunicacion al

profesional de salud

e Coordinacion con el area de capacitacion referente a la elaboracion
de un taller de sensibilizacion, sobre las habilidades de

comunicacion.

A.2.-Mejorar el clima laboral del personal de salud dentro del
servicio de cirugia

e Convocar a reuniones para programar talleres en temas de clima
laboral.

A.3.-Capacitar en temas de proceso de atencion al personal de salud

del servicio de cirugia.

e Coordinar con el area de capacitacion para llevar acabo las

capacitaciones y elaborar planes.

B.- INFORMACION, EDUCACION Y COMUNICACION

La comunicacion en salud abarca el estudio y el uso de estrategias de
comunicacion para informar e influenciar decisiones individuales y

comunitarias que mejoren la salud. La educacion, en la actualidad, esta
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presente en la promocion y prevencion de la salud y tratamiento, ya que
no solo es necesario educar a la poblacion sana para evitar la enfermedad,
sino que también hay que hacerlo con la poblacion enferma para
cambiarlos habitos no saludables que tiene y asi mejorar la calidad de vida

y a la vez se entablara una comunicacion (17).

Cuando un profesional se comunica con el resto del personal y con los
pacientes, trata de compartir informaciones, ideas, actitudes vy
sentimientos. Por tanto, es fundamental para que dos personas se
comuniquen entre si, mantener sintonizados y en estado de atencién e
interés mutuo al que comunicay a la persona que recibe la comunicacion,

ellos nos permiten brinda una atencién con calidad.

B.1.-Gestion de adquisicion de insumos y /o material medico

e Gestionar con el area de presupuesto para la adquisicion de
insumos.
e Presentar proformas para la compra de insumos.

B.2.- Gestion de recursos humanos en centro quirdrgico.

e Gestionar a traves de las instancias respectivas del Ministerio de

Salud la dotacidn de los recursos humanos.
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B.3.-Mantenimiento e implementacion del quirofano.

Coordinar con el area de presupuesto para implementacion vy
mantenimiento del quiréfano se disponga una cantidad de recursos

econdémico.

C.--GESTION:

Conjunto de acciones que se llevan a cabo para lograr un objetivo meta o
proposito en cuyo resultado influye la utilizacion de los recursos .el
conjunto de acciones ejecutadas por el profesional en enfermeria para
cuidar representa grados variables de eficiencia ,eficacia y efectividad,
susceptibilidades de ser mejorados mediante la aplicacion de técnicas de
gestion .es una disciplina que provee estrategias utiles al profesional de
enfermeria ,quien debe realizar acciones encaminadas a buscar nuevos
recursos y agregar valor a los procesos que conforman la gestion del

cuidado (18) .

C.1- Contratacién de profesionales especialista

e Coordinar con el area de recursos humanos para la contratacion de

profesionales
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C.2-Adecuada programacion de los roles de turno de los

medicos

e Trabajo coordinado con el area personal para ver las

programaciones

C.3- Reconocimiento a los médicos especialistas por la labor
realizada.
e Reunidén con la direccion y administracion y capacitacion para

tratar temas de como motivar el trabajo delo profesionales

6.2. Sostenibilidad del proyecto

La sostenibilidad del proyecto estara a cargo del equipo de salud que
trabaja directamente en el servicio de cirugia ,conjuntamente con la
Jefatura de Enfermeria tiene el compromiso de interrelacionarse con el
Departamento de calidad y capacitacidn y recursos humanos y la direccién
del Hospital, trabajando de manera multidisciplinaria , con la finalidad de
impulsar, mantener este proyecto en forma sostenible a través del tiempo
donde todo el personal se involucra para mejorar y ser modelos vy
compromisos y alianzas se conformaran para la sostenibilidad del

proyecto.
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VIL.-SISTEMA DE MONITOREO Y SUPERVICION.

MATRIZ DE SUPERVICION

JERARQUIA DE METAS POR CADA INDICADORES DE DEFINICION DEL FUENTE DE INSTRUMENTO PARA
OBJETIVOS NIVEL DE IMPACTO INDICADOR VERIFICION FRECUENCIA | RECOLECCION DE LA
JERARQUIA Y EFECTO TRABAJAR INFORMACION
PROPOCITO:
SATISFACCION  DE| e 80% de usuarios e N° de personas| e Permitird  una e Libro de e Mensual. o Listade
LOS USUARIOS| Satisfechos en el hospitalizadas. atencién con calidad vy reclamacion encuesta
HOSPITALIZADOS EN| servicio de, cirugia, del calidez. e Encuestas del
EL SERVICIO DE| hospital Victor Ramos grado de

CIRUGIA DEL
HOSPITAL  VICTOR
RAMOS GUARDIA DE
HUARAZ -ANCASH -
2018

Guardia

satisfaccion.
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RESULTADO: o 90% de| o Programar 02| o Va a permitir Encuestas e diario e Encuestas
1.-ADECUADO NIVEL| comunicacion fluida. canales de comunicacioén| tener una comunicacion aplicadas a los

DE  COMUNICACION bien estructurados. fluida. usuarios.

ENTRE EL PERSONAL

DE SALUD Y

USUARIO.

2.-DISMINUIR LAS e 70% de Cirugias| e N° de cirugias . Permitira Historia clinica e Mensual e Indicadores
CIRUGIAS reprogramadas reprogramadas solucionar las

REPROGRAMADAS durante el afio. reprogramaciones  de

EN EL SERVICIO DE cirugias.

CIRUGIA

3.-ADECUADA e 70% profesional | e N° de personal o Permitir4 contar Documento de e Trimestral e Informe de
GESTION DEL AREA| contratado. contratado con Profesionales contrato de area personal
DE RECURSOS idéneos contratados Servicios

HUAMANOS
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MATRIZ DE MONITOREO

RESULTADOS |ACCIONES O METAS POR RECURSOS INDICADORES FUENTESDE |NSTRUMENTOS |[FRECUENCIA |RESPONSABL FECHA DE ENTREGA
DEL MARCO
LOGICO ACTIVIDADES ACCTAIS'IAD AD | ASIGNADOS INFORMACION E PRESENTACION RA.
DE INFORME
Objetivo 1(a) Talleres | o 4 . N° de | e Los o Registros de p Lista de cotejo e Bimestral o Jefatura del (¢ Agosto o Jefatura del
especifico 1. de talleres de | personal que | talleres de [asistencias servicio de servicio de
Adecuado nivel de | Sensibilizacion capacitacion al | asiste al taller de | capacitacién o Fotos cirugia . cirugia.
comunicacion en habilidades personal de | capacitacion n/N° | permiten fortalecer |¢ Actas
entre el personal | de salud. de personal que | conocimientos en
de salud y usuario. | comunicacion al labora en el | temas de
profesional de servicio de | comunicacion.
salud. cirugia.
1(b) Mejorarel |e Realiz | ¢ Reuniones o Permitira e Actas o Lista de cotejo » Bimestral o Jefatura del o Agosto o Jefatura del
climalaboral del | ar 02 reuniones mensuales con | socializar los servicio de servicio  de
personal de | mensuales con el personal de | problemas que se cirugia cirugia.
salud  en el | el personal de salud. presenten en el
servicio de | salud servicio de
cirugia cirugia.
1(c) Capacitar e Realizar 4 | e N° de |o La capacitacion | ¢  Registro de # Lista de cotejo e Bimestral o Jefatura del |o Agosto o Jefatura del
en capacitacion profesionales permite  brindar asistencia servicio de servicio  de
temas de es durante el capacitados. conocimientos e Fotos cirugia cirugia.
proceso de afio. nuevos al
atencion al personal de salud
personal de para sus cambios
salud. de actitudes.
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Objetivo 2(a) Gestionar la »100% de | o N° de | Permitira | e N° de | e Listade cotejo |eBimestral . Area  |sAgosto o Area de
especifico 2. | adquisicion de adquisicion  de insumos realizar un pedidos de logistica Logistica
Disminuir las | insumos y /o | insumos y excelente trabajo.
reprogramaciones | material medico materiales .
de cirugias.
2(b)Gestion al rea o Contratar 02 o N° de |e Permitird  cubrir | e Contratos . | e Lista de cotejo e Recursos e Agosto ® Recursos
de recursos humanos | Lic. en | profesional | todos los turnos humanos humanos -
enfermeria. es Jefatura de
contratados enfermeria.
2©Mantenimiento e o 100% de |eEquipos de |e Permitird que no se | e Actas e Lista de cotejo |eMensual . Area  |eAgosto o Area de
implementacion del | mantenimiento | cirugia en | reprogramen las de Mantenimiento.
quirdfano. de los | mantenimie | cirugias. mantenimiento e Direccion.
quir6fanos en | nto.
un periodo de
un afo.
Objetivo 3(a) Contratacion de e Contratar 2 |¢ N° de médicos | e permit | e contratos o lista de [eBimestral e Area de |e Agosto @ Direccion -
especifico 3 |profesionales médicos especialistas ird realizar cotejo logistica Recursos
Adecuada gestion |especialista especialista para el cirugias . humanos
del area  de servicio de cirugia
recursos humanos
3(b) Adecuada e 100% de Turnos |e Programaciones |e Permitira cubrir |eRol de turno e Lista de |eMensual e Recursos eAgosto e Area de personal
programacion de los fcubiertos durante en | realizadas. todos los turnos cotejo humanos —Jefatura de
roles de turno de los gl  servicio de enfermeria.
médicos cirugia.
3©Reconocimiento a |e Anualmente el o N° de |e Ayudard a |eResoluciones | e Lista de [eMensual e Direccion *Agosto e Direccion.-
los profesionales de feconocimientoa  |reconocimientos. obtener puntaje cotejo Uefatura de
salud. por la labor |los profesionales de en su curriculo enfermeria
realizada. salud. del servicio vitae y legajo.
de cirugia
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VIIl. RECURSOS REQUERIDOS

8.1. Recursos Humanos.

RECURSOS HORAS COSTO TOTAL
HUMANOS N° | MENSUALES
ENFERMERA 02 150 s/.162.000.00
MEDICO 02 150 s/.72.000.00
COSTO TOTAL s/.234.000.00
8.2. RESUMEN DE PRESUPUESTO:
DENOMINACION APORTE APORTE COSTO
REQUERIDO PROPIO TOTAL
Recursos Humanos s/.234.000.00 0.00 S/.234.000.00
Materiales S/.5,040.00 0.00 S/. 5,040.00
TOTAL S/. 237,628.00 0.00 S/. 237,628.00
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IX.CRONOGRAMA DE EJECUCION DE ACCIONES
PLAN OPERATIVO

e OBJETIVO GENERAL.: Satisfaccion de los usuarios hospitalizados en el servicio de cirugia del hospital Victor

Ramos Guardia de Huaraz -Ancash -2018.

CRONOGRAMA
RECURSOS INDICADOR
ACTIVIDAD META 2018 2020
DESCEIPCIO COSTOS I | 1l
Elaboracion del Proyecto 1 Informe S./200.00 X Proyecto
Elaborado
Presentacion y exposicion del X
Proyecto a la Direccion del 1 Informe $/.30.00 Proyecto
hospital.
Presentado
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Reunién con Jefatura de

Enfermeria y personal de Informe S/.20.00
Enfermeria.
Comiteé de apoyo en la Reuniones
ejecucion del Proyecto. realizadas
Ejecucion del Proyecto Informe S/. 237,628.00 Proyecto
ejecutado
Evaluacidon del Proyecto Informe S/.20.00 Proyecto
desarrollado
Presentacion del Informe Final Informe S/.150.00 Proyecto
presentado
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OBJETIVO ESPECIFICO 1: ADECUADO NIVEL DE COMUNICACION ENTRE EL PERSONAL DE SALUD Y USUARIO.

PLAN OPERATIVO

al profesional de salud

sensibilizacién, sobre
habilidades de comunicacion.

las

RECURSOS 2018 2020
0
N ACTIVIDAD SUB ACTIVIDADES DESCRIPCION | COSTOS | 11 (]
e Talleres de sensibilizacion en e Coordinacion con el éarea de
habilidades de comunicacion capacitacion  referente - a  1aj p 00ty S/.900.00 X
elaboracion de un taller de
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OBJETIVO ESPECIFICO 2: 2.-DISMINUIR LAS CIRUGIAS REPROGRAMADAS.

RECURSOS 2018 | 2020
Ne° ACTIVIDAD SUB ACTIVIDADES DESCRIPCION| COSTOS T (I
e Gestion de adquisicién de insumos y /o e Gestionar con el area de presupuesto para lalePlan. S/.588.00
material médico. e Solicitud.
adquisicion de insumos.
X
1 e Presentar proformas para la compra de insumos.
eGestiobn de recursos humanos en centro|e Gestionar a través de las instancias respectivas del X
5 quirurgico. Ministerio de Salud la dotacion de los recursos|e Plan. S/3,360.00
humanos.
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e Mantenimiento
quirofano.

e implementacion del

e Coordinar con el area de presupuesto para
implementacion y mantenimiento del quiréfano
se disponga una cantidad de recursos econémico.

e Plan.

S/.5500.00
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OBJETIVO ESPECIFICO 3: ADECUADA GESTION DEL AREA DE RECURSOS HUMANOS.

RECURSOS 2018 2020
N° ACTIVIDAD SUB ACTIVIDADES DESCRIPCIO | COSTO I (I
N S
e Contratacion de profesionales| e Coordinar con el area de recursos
especialistas. e Plan
humanos para la contratacion de I'.' q X
* Solicitud. - 537,000,
profesionales, previa coordinacion con X
1 recursos humanos.
e Adecuada programacion de los e Trabajo coordinado con el é&rea X
roles de turno de los médicos _
personal para ver las programaciones. e Plan. 3,360.00
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o Reconocimiento a los
profesionales de salud. por la labor
realizada.

e Reunidn con la direccion, administracion y
capacitacion, para tratar temas de como
motivar el trabajo de profesional.

S/.5500.00

X
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ASPECTOS ORGANIZATIVOS E INSTITUCIONALES

El Proyecto de Intervencion “GERENCIANDO PARA UNA
SATISFACCION DE LOS USUARIOS HOSPITALIZADOS EN EL
SERVICIO DE CIRUGIA DEL HOSPITAL VICTOR RAMOS
GUARDIA DE HUARAZ -ANCASH -2018”. Estara a cargo de la
autora en coordinacién con el equipo de gestion de calidad de
Enfermeria, jefatura de servicio y jefe del establecimiento, calificados
para organizar, dirigir, realizar incidencia politica cuando el proyecto

lo requiera y participar de las actividades propias del proyecto.
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IX. COORDINACIONES INTERINSTITUCIONALES

Se realizard una coordinacion multisectorial con las DIRESA vy el
hospital seran nuestros aliados para lograr una atencion con calidad

eficiencia y equidad con calidad.
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ANEXO 01

ARBOL DE CAUSAY EFECTO
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ANEXO 02-OBJETIVOS -ARBOL DE PROBLEMAS MEDIOS Y FINES

ARBOL DE MEDIOS Y FINES
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ANEXO 03

‘ Arbol de Medios Fundamentales y Acciones Propuestas

v

MEDIO FUNDAMENTAL:

Adecuado nivel de
comunicacion entre el personal
de salud y usuario

v

MEDIO FUNDAMENTAL.:

Disminuir las reprogramaciones

A 4

de cirugias.
Acciones: Acciones:
Talleres de sensibilizacion en Gestion de adquisicion de
habilidades de comunicacién Insumos y /o material
al profesional de salud . medico.

Acciones: Acciones:
Mejorar el clima laboral del j— Gestion de recursos
personal de salud en el humanos en centro
servicio de cirugia. quirdrgico.

Acclones: Acciones:
Capacitar en temas de — I

L Mantenimiento e
proceso de atencion al - )
implementacion  del
personal de salud del e
- N quirdfano.
servicio de cirugia.
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MEDIO FUNDAMENTAL.:

Adecuada gestion del area
de recursos humanos

Acciones:

Contratacion de
profesionales especialista.

Acciones:

Adecuada programacion
de los roles de turno de
los médicos.

Acciones:

Reconocimiento  a
los profesionales de
la salud por la labor
realizada.




MARCO LOGICO

BUENA PERCEPCION DEL SERVICIO DE CIRUGIA DEL HOSPITALVICTOR RAMOS GUARDIA -HUARAZ

SATISFACCION DE LOS USUARIOS
HOSPITALIZADOS EN EL SERVICIO DE
CIRUGIA DEL HOSPITAL VICTOR RAMOS
GUERDIA DE HUARAZ -ANCASH-2018.

e 80% de usuarios
Satisfechos en el
servicio de cirugia,
del hospital Victor
Ramos Guardia.

eNUmero  de
hospitalizados

personas

e Libro de reclamacion
Encuestas del grado de
satisfaccion

Excelente Servicio de atencién
a los usuarios hospitalizados

1.-ADECUADO NIVEL DE COMUNICACION| o 90% de | e N° de usuarios informados. | e Encuestas aplicadas a los| e Existe estrategias de

ENTRE EL PERSONAL DE SALUD Y USUARIO | comunicacion fluida en usuarios comunicacion de parte  del
el servicio de cirugia. hospital.

2.-DISMINUIR LAS REPROGRAMACIONES DE| e 70% de Cirugias| e % de cirugias| e Historia clinica e Existencia  de plan de

CIRUGIAS. reprogramadas reprogramadas reprogramaciones de cirugias

durante el afio en el
servicio de cirugia

3.-ADECUADA GESTION DEL AREA DE
RECURSOS HUAMANOS

° 70% profesional
contratado. Para el
servicio de cirugia .

o N° de personal contratado

e Documento de contrato de

servicios

e Se cuenta con profesional idéneo
en
el area de recursos humanos
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1.1- Talleres de sensibilizacion en habilidades
de comunicacién al profesional de salud

Realizar 4 talleres de
sensibilizacion
durante el afio.

N° de talleres

e Lista de asistencia de
participantes -Registro
fotogréfico de talleres

e Personal de salud participa en
talleres de capacitacion

1.2.-Mejorar el clima laboral del personal de
salud en el | servicio de cirugia

Realizar 02 reuniones
mensuales con el
personal de salud

N° reuniones

e Libro de actas

e  Personal de salud
participa de las
reuniones

1.3-Capacitar en temas de proceso de atencién
al personal de salud del servicio de cirugia

Realizar 4
capacitaciones
durante el afio.

N° personal capacitado

o Informe de capacitaciones

e  Personal participa en
capacitaciones

2.1-Gestion de adquisicion de
insumos y /o material medico

100%adquisicién de
insumos y materiales
en 01 afio

N° de insumos adquiridos

o Ordenes de compra

e  Secuentacon
presupuesto

2.2- Gestion de recursos humanos en centro
quirdrgico.

Contratar 2
enfermeras para el
servicio de cirugia

NUmero de personas
contratadas

e Documento de contrato

e  Secuentacon
presupuesto

2.3-Mantenimiento e
quiréfano.

implementacién del

1000% de
mantenimiento de los
quirdfanos en el
periodo de un 01
afio.

% de quir6fanos con
mantenimiento realizado

e Informes

e  Secuentacon
presupuesto

45




3.1- Contratacién de

especialista

profesionales

o Contratar 2 médicos
especialista para el servicio

de cirugia.

e Documento de contrato

® Se cuenta con presupuesto

3.2-Adecuada programacion de los roles de

turno de los médicos

e 100% Turnos cubiertos en

el servicio de cirugia.

e NUmero de personas
contratadas

o Numero de horas
cubiertas por los

especialistas

e Reportes de asistencia

® Se cuenta con médicos que

laboran todos los dias del mes.

3.3- Reconocimiento a los profesionales de | e Anualmente el | «N° de reconocimiento | e Registro en el &rea de e Existen Resoluciones de
Escalafon reconocimiento del
salud. por la labor realizada. reconocimiento al mediante una resolucion. Personal médico

profesional de salud del

servicio de cirugia.
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