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RESUMEN

El proposito de este ensayo es mostrar los beneficios de la integracion de sistemas de
gestion y presentar una propuesta de proceso para lograrlo. Su enfoque esta orientado de
manera particular hacia Instituciones prestadoras de Servicios de Salud (IPS) que aspiren a
ser reconocidas como hospitales universitarios dentro del Sistema de Seguridad Social en
Salud de Colombia.

Palabras Clave: Gerencia, Administracion Hospitalaria, Hospitales Universitarios,
Integracion de Sistemas, Sistemas Integrados y Avanzados de Gestion de Informacion.
(Fuente DeCS-BIREME).

ABSTRACT

The purpose of this essay is to show the benefits of management systems integration and
present a proposal for the process to achieve it. His approach is geared particularly
towards institutions providing health services (IPS) that aspire to be recognized as
university hospitals within the Social Security System in Health of Colombia.

Keywords: management, hospital administration, university hospitals, systems integration,
integrated advanced information management systems. (Source MeSH).

INTRODUCCION

Las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud, IPS, son reconocidas como el principal punto
de contacto entre los usuarios y el sistema de salud en su totalidad y se les pide que dispongan de
una adecuada capacidad resolutiva de los problemas de salud y que ejecuten sus intervenciones
con las mejores condiciones de calidad posibles (1).

Lo anterior las obliga a buscar herramientas que les permitan lograr y mantener la eficacia, la
eficiencia, la efectividad y el mejoramiento continuo de su gestiéon, de modo que obtengan la
satisfaccion y el cumplimiento de las necesidades en salud de los usuarios. Desde la perspectiva de
las ciencias administrativas y econémicas, la bisqueda de la eficiencia y la eficacia organizacionales
inicia en los albores del siglo XX, con los aportes de Taylor y Fayol (2).

Durante el daltimo cuarto de este siglo emerge el punto de vista sistémico a partir del cual se cambia
el enfoque de las estructuras hacia los procesos y se incorporan modelos de gestién centrados en la
calidad. Entre los principales impulsores de los modelos de gestiéon centrados en calidad se
destacan Crosby (3), Deming (4), Feigenbaum (5), Ishikawa (6), Juran (7), Shewhart (8) y Taguchi

©)-

La implementacién de sistemas de gestion es la respuesta de las ciencias de la administracion para
conseguir la calidad de sus productos y servicios y con ella la satisfaccion y fidelizacién de sus
usuarios (10). Sin embargo, el mayor problema para su desarrollo e implementacién radica en la
multiplicidad de herramientas disponibles, lo que en lugar de aportar a la solucién de los
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problemas organizacionales se ha convertido en un problema adicional (11). Cada sistema de
gestion de calidad aporta herramientas especificas, que demandan multiplicidad de recursos para
su implementacién, asi como la conformacién de equipos complejos de recurso humano y la
modificacion de los procesos y procedimientos especificos. Esta situacion, demanda una mayor
inversion y aumenta los costos directos e indirectos, tanto en personal, como en tecnologias,
destacando de manera particular los esfuerzos que se requieren en sistemas de informacién para la
captura y el procesamiento de los datos asociados a cada sistema.

Tanto en Colombia y como en otros paises, esta situacién se torna critica cuando adicionalmente,
aparecen requerimientos de tipo legal, que hacen imperativo el desarrollo de varios de estos
sistemas, apareciendo como alternativa el desarrollo de un Sistema Integrado de Gestion (SIG)
como respuesta.

A continuacion se presenta una sintesis de los sistemas de gestion que la normatividad Colombiana
exige para las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud, con el fin de identificarlos como
herramientas ttiles de gestién, asi como una propuesta de integracién que permita superar los
obstaculos mencionados y obtener un efecto sinérgico como valor agregado.

Reenfocar los Sistemas de Gestion en las IPS

La implementaciéon de cada uno de los sistemas de gestion trae consigo una promesa de valor, un
efecto inmediato sobre las instituciones que se decidan a aplicarlo. Por ejemplo, los sistemas de
control interno prometen que su rigurosa implementaciéon lograra que cada funcionario ejerza
control estricto sobre sus funciones, de manera que lograra realizarlas exitosamente y aportara
eficazmente para que la institucién cumpla sus objetivos.

En este contexto y desde la perspectiva administrativa, este sistema puede ser entendido como una
norma de cumplimiento obligatorio y bajo un plazo perentorio, pero también puede percibirse
como una herramienta que facilita el cumplimiento de los objetivos institucionales, razén por la
cual su adopcién puede ser asumida como una decisiéon estratégica. Debe sefialarse que en
Colombia en el sector salud, coexisten hoy al menos diez sistemas de gestién de caracter obligatorio
y dos de tipo voluntario, lo que en la mayoria de instituciones se percibe como una carga
administrativa adicional que las distrae de su propdsito centrado en la atenciéon de las necesidades
de salud de los pacientes y no, como una herramienta que facilitara su trabajo. La Tabla 1 presenta
un resumen de las promesas de valor que la implementacién de cada uno de ellos puede tener para
las instituciones que busquen superar la orientacién legal.

Tabla 1. Promesas de valor

SISTEMA SIGLA NORMA PROMESA DE VALOR
. . Ley 87 de 1993 Autocontrol cumplimiento de
Sistema de control interno SCl Decreto 943/ 2014 objetivos institucionales

Sistema obligatorio garantia
de calidad de la atencién de SOGC Decreto 1011 de 2006
salud

Garantizar calidad de la prestacion
de servicios
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SISTEMA SIGLA NORMA PROMESA DE VALOR
Sistema tinico de habilitacion SUH Resolucién 2003 de 2014 Seguridad de la atencién
. L L Decreto 903 /2014 Alcanzar niveles superiores de
Sistema tinico de acreditacion SUA Resolucion 2082,/2014 calidad
Slstema de informacién para sIC Resolucion 1446 de 2006 Inf(?rl'naaon para la toma de
la calidad decisiones
Satisfacer las necesidades y
sGC Ley 872 de 2003 expectativas de los clientes a través
Sistema de gestion de calidad NTCGP1000:2009 de la mejora continua de los
procesos.
Sistema desarrollo L . .
.. ) SISTEDA | Ley 489 de 1998 Eficiencia administrativa
administrativo
sa | Decstozersdedond | LR T O it del
Sistema de gestion ambiental Resolucién 1164 de 2002 . P
servicio de salud.
Sistema de gestion en Mitigar riesgos y peligros al
seguridad y salud SISO Ley 776 de 2002 trabajador dentro de la prestacion del
ocupacional servicio de salud.
Subsistema gestion de . TR . .
. SIGA Ley 594 de 2000 Disponibilidad de la informacién
archivo
Responsabilidad social SRS GIC 180 (Gu 2 . Desarrollo sostenible
responsabilidad social)
.S1stema/ s.egundad SSI Resolucion 305 2008 Informacién segura
informatica

Fuente: Elaboraci6n propia.

La necesidad de implementar numerosos sistemas de gestion de manera obligatoria, eficiente y
simultdnea precisa la creacién de un sistema integrado de gestién; de manera que se puedan
maximizar las sinergias entre ellos.

Un Sistema Integrado de Gestiéon es un conjunto de actividades relacionadas entre si, que buscan
orientar y fortalecer la gestién, dar direccién, articular y alinear conjuntamente los requisitos de
Calidad, Control Interno, Gestion Ambiental y Gestion de Desarrollo Administrativo, entre otros.
Esta definicién permite sefialar que no hay una forma tnica de construir un sistema integrado de
gestion, sino que se debe atender a los intereses y estrategias particulares de cada organizacion,
para lo cual se debe considerar: a) aspectos de estratégicos (el orden o secuencia del procesos), b)
aspectos metodologicos (qué herramientas o modelos se van a seguir), c) nivel de integracion
(parcial o total), d) integracién de los sistemas de auditoria interna y externa y e) los beneficios y
dificultades que se pueden presentar (12).

Dentro de los principales beneficios de un sistema integrado de gestion esta el buscar
efectos sinérgicos, que permitan racionalizar la demanda de recursos, evitar reprocesos y
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reducir esfuerzos y costos durante su implementacion, al tiempo que se facilita el logro de
una mejor alineacién organizacional. Los principales propositos de esta integracién son:

e Garantizar la calidad de los productos o servicios institucionales como la sumatoria de
atributos aportados por la implementacion individual y colectiva de los sistemas de
gestion.

e Alinear el sistema de gestion, SIG, a la estrategia institucional dado que la integracion
se plantea especifica para cada institucion.

e Optimizar las actividades de planeacion, operativizaciéon y control pues se trata de un
tnico sistema de gestion.

e Fortalecer la cultura institucional de operaciéon por procesos pues este sistema es
transversal a todas las areas de la institucion.

e Dar mayor coherencia a la organizaciéon en tanto que toda la organizacion trabaja el
mismo y tnico sistema de gestion.

e Reducir los costos por el mejoramiento de la eficiencia de las operaciones.

e Fortalecer las lineas de autoridad por la unificaciéon de responsabilidades.

e Mejorar los procesos de comunicacién interna y externa, al involucrar al personal de
diferentes procesos en diferentes perspectivas de la gestion.

e Producir un flujo de informacion mas eficiente, al lograr que las entradas estén
clasificadas y sean funcionales para interactuar con otras dreas y procesos.

o Fortalecer las relaciones entre funcionarios por la claridad de las responsabilidades en
la gestion y de la instituciéon con sus proveedores y usuarios por las actividades de
evaluacion y retroalimentacion continua y sistematica.

e Fortalecer el autocontrol por la desagregacion de responsabilidades desde los procesos
hasta las tareas especificas por funcionario.

e Facilitar la administracion de los procesos orientados a objetivos comunes.

e Fortalecer el mejoramiento continuo porque define y aplica medidas para prevenir
riesgos y detectar y corregir desviaciones.

e Mejorar la rentabilidad de la entidad en cuanto a la administraciéon de sus procesos.

e Garantizar la estructura para el control a la estrategia, a la gestion y a la evaluacién,
dado que permite unificar criterios del ciclo administrativo.

En términos generales, los beneficios se pueden clasificar en: a) beneficios internos y
externos, b) beneficios relacionados con el desempefio operacional y financiero y c)
beneficios relacionados con resultados en empleados y clientes (13).

Sin embargo, es importante tener en cuenta que este proceso puede enfrentar dificultades
importantes como: a) falta de recursos para acometer los cambios requeridos, b) dificultad
en la generacion de cambios en la cultura organizacional, c) diferencias importantes en los
requerimientos de los diferentes sistemas que se quiere integrar, d) falta de directrices
claras para el proceso y e) falta de compromiso por parte de la Gerencia, entre otros (12)
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(14). Se pretende que el SIG sea un sistema de sistemas, que retiene la identidad propia de
cada sistema individual y agrega sinergia con su integracion (15).

Fundamentos para el desarrollo de un SIG en hospitales universitarios

Independiente de su estatus y la obligatoriedad normativa, cada institucién prestadora de
servicios de salud debe construir su propio Sistema Integrado de gestion de acuerdo con
sus objetivos en torno a: la seguridad de sus pacientes, la disponibilidad de informacién,
impacto ambiental, el bienestar de sus colaboradores y el logro de sus objetivos
institucionales. La tabla 2 presenta los propodsitos y enfoques de cada uno de los sistemas
de gestion utilizados en Colombia, con el fin de ayudar a enfocar su transito hacia un SIG.

TABLA 2. Propdsito y enfoque de algunos sistemas de gestion utilizados por hospitales en Colombia.

Proposito Enfoque Sistema

Excelencia de los servicios de

salud

Niveles superiores de calidad

Acreditacion

Humanizacion de la atencion

Institucion al servicio del usuario

Gestion ética

Desarrollo Sostenible

Mejora de las condiciones de vida

Responsabilidad Social

de la comunidad Empresarial
Celidled dle e sl rsiirdion Mml.mlzacnon de l‘os peligros SegulTldad y salud en el
asociados al trabajo trabajo
Satisfaccién de necesidades y . .
Enfoque en procesos . . Gestion de la calidad
expectativas sociales
Seeuimiento de la eestion Informacién para la calidad
Monitoria de la gestiéon oesutm] & Seguridad de la
institucional . .
informacion

Gestion documental

Disponibilidad de la informacién

Gestion de archivo

Compromiso con el medio
ambiente

Prevencién de la contaminaciéon
ambiental

Gestion ambiental

Seguridad del paciente

Condiciones bésicas de calidad

Habilitacion

Fuente: Elaboracion propia.

El enfoque de calidad de la mayor parte de estos modelos esta centrado en la suma de
atributos deseables para un producto o servicio (16), lo cual permite el desarrollo del
concepto de mejoramiento continuo.

Dado que el sistema general de seguridad social en salud vigente en Colombia se
desenvuelve en un entorno que presenta modificaciones constantes en su normatividad,
cualquier modelo de SIG a implementarse debe considerar tanto el cumplimiento de los
requisitos normativos actuales, como la flexibilidad para incorporar eventuales cambios.

Bases para el proceso de integracion
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Se considera que el eje integrador de los sistemas de gestion debe ser el compromiso ético.
Esto es relevante ya que mientras en otros lugares se cuenta con sistemas especificos para
trabajar las responsabilidades éticas empresariales, en Colombia se minimiza su funcién y
se entiende el este aspecto como un elemento o a lo sumo como un componente de los
acuerdos, compromisos y protocolos, lo cual estd apenas esbozado en el denominado
modelo estdndar de control interno.

Para fines prdcticos, en la gestion de salud, la ética no es otra cosa que el conjunto de
principios y valores que deben enmarcar el quehacer institucional, los cuales evidencian
los ideales fundamentales en los que se soporta el pensamiento y el comportamiento social.
Son aquellas cualidades y caracteristicas que no solo dan sentido a la existencia sino que
permiten la convivencia armonica, trazando las pautas de conducta en la colectividad.
Unos y otros se entienden necesarios para el logro efectivo de sus propositos, ya que
mientras los principios son innatos en la organizaciéon y forman parte de la cultura
institucional, los valores se constituyen en el anhelo futuro, en elementos deseables y
necesarios para el éxito de la institucion.

CONCLUSIONES

Un sistema integrado de gestiéon no distingue las actividades que trabajan para cada uno
de los subsistemas inmersos, sino que se enfoca en la construcciéon de una cultura que
interiorice la calidad institucional, la responsabilidad social y la obligacion de conservacion
y mejora del medio ambiente, como propdsitos esenciales de la organizacion (18).

La integracion de los sistemas de gestion no pretende dar cuenta de cudl es la fase del ciclo
administrativo a la que aporta, sino que entiende que la planificacién, los procesos, el
control y el mejoramiento son herramientas de una accién continua orientada al logro de
los atributos de calidad deseados.

La funcién del SIG es esencialmente estratégica, si su desarrollo obedece tnicamente a
directivas externas a la organizacion, su estructuracion sera solo declarativa y por ende no
impactara el quehacer diario, particularmente del personal clinico (19), pero si se
implementa como un compromiso de la alta direccién y permea la institucién, tendra el
potencial de redituar en éxitos especificos de mediano y largo plazo.

Los hospitales en general y los que tengan enfoque universitario en particular, tienen en la
estrategia del SIG un camino para optimizar su actividad administrativa y clinica, para lo
cual se debe considerar que el proceso de alineacién e integracion, como todo proceso,
debe ser flexible y revisado y ajustado en forma periddica, con el fin de adaptarse al avance
del conocimiento y de los requerimientos del entorno.
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