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ABSTRACT

La iniciativa de elegir este aspecto para la presente investigacién surge del
creciente interés por el tema la "Calidad del Servicio" y la creciente preocupacion
por la necesidad de mejorar las prestaciones que brindan las Instituciones de

Salud Publica.

En un contexto donde el Ministerio de Salud Publica considera la calidad de los
servicios brindados como un derecho del ciudadano y demuestra una especial
sensibilidad en que la prestacion de los mismos sea de la mejor calidad posible,
en un entorno muy cambiante y preservando la sostenibilidad del sistema, es
gue surge la iniciativa del presente trabajo de investigar el posible impacto en la
calidad brindada a partir de la creacidn de la “Oficina de Atencidn al Usuario” en
los centros publicos de salud.

Para ello definiremos qué entendemos por calidad del servicio y como es
percibida por quienes lo utilizan. La satisfaccion de los usuarios es el aspecto
central de la actividad asistencial y el objetivo al que deberian aspirar todas las

organizaciones sanitarias.

Se eligieron 3 Instituciones de Salud de ASSE en Montevideo para verificar la
hipdtesis de investigacion: “La creacion de la Oficina de Atencidn al Usuario en
los 3 hospitales de estudio afecta positivamente la percepcion de la calidad en el

servicio de atencidn a los usuarios desde la perspectiva de estos”
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CAPITULO |

Problema de Investigacion

En un contexto de continuos cambios, y mas alin de cambios sociales, la Reforma
en el Sistema de Salud introducida con la Ley N2 18.211 de 5 de diciembre de
2007 es un reflejo de esa realidad cambiante, fundada en cambios en el modelo
de atencidn. Esta Ley implementa un modelo de Atencién Integral basado en
objetivos sanitarios que prioricen al usuario y la calidad de la atencidn, en el
marco de la estrategia de Atencidn Primaria de la Salud.

Este nuevo modelo de atencién radica en incentivar la participacién social,
condicion medular del mismo, permitiendo detectar las necesidades de las
personas asistidas.

Evaluar la calidad desde la perspectiva del usuario o cliente es cada vez mas
utilizado en todo el mundo en empresas que apuntan a la calidad y mejora
continua, pero para nuestro sistema de salud publica es un cambio bastante
radical.

Podemos definir este nuevo enfoque, como un cambio de paradigma. Partiendo
de creencias incorporadas y arraigadas en las culturas organizacionales durante
anos, donde el usuario no tenia derechos, se cambie a un modelo de atencién de
la salud que enfoque la gestion en el mismo.

Pasa de estar centrado en la Administracion, donde muchos de los servicios son
los Unicos disponibles y el publico no tiene otra opcidn que aceptar lo que se le

ofrece, a otra modalidad de gestion centrada en el "usuario”.

Este cambio de paradigma es la razén que nos llevé a considerar como un tema
de interés social de salud, estudiar la percepcion de los usuarios con respecto a

la calidad del servicio brindado, y como afecta dicha percepcién, la politica
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establecida en el Decreto N2 395/2002, obligatoriedad de creacién de la Oficina

de Atencion al Usuario en los servicios de salud.

El presente estudio refiere a la percepcion y nivel de satisfaccion que tienen los
usuarios sobre la calidad de la accién de la Oficina de Atencién al Usuario en los
Hospitales que abarcan nuestra investigacién. Los Hospitales seleccionados
corresponden a la ciudad de Montevideo: el Hospital Maciel como centro de
atenciéon a Adultos, el Hospital Pediatrico Pereira Rossell y el Hospital de la Mujer
Doctora Paulina Luisi del Centro Hospitalario Pereira Rossell.

En cada uno de estos hospitales se realizaron encuestas a veinte usuarios y
entrevistas a Directores y otros mandos medios correspondientes a las Oficinas

de Atencién al Usuario, representantes de cada hospital.

En este marco, se analiza:

e si la Oficina de Atencidn al Usuario brinda la oportunidad a éste de hacer
planteamientos, reclamos, consultas, quejas, denuncias;

e siaraiz de la creacién de esta oficina, los usuarios perciben un cambio
en la calidad en la atencién que reciben;

e i los prestadores de salud conocen acerca del nivel de satisfaccion del
usuario;

e i las instituciones utilizan la informacién de esta oficina para mejorar la
atenciéon y calidad de los servicios brindados y si existe o no

retroalimentacién de la informacion.
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CAPITULO Il

Alcance de la Investigacion

El objetivo del presente trabajo es probar si la Oficina de Atencién al Usuario es
vista por los usuarios como un factor diferenciador.

Es decir, que frente al mencionado cambio de paradigma, la Oficina seria “la cara
visible” del mismo en las Organizaciones Publicas de la Salud. Pero no es facil
cambiar las actitudes y expectativas de personas que nunca han esperado nada
bueno de los servicios publicos, convencerlas de que sus opiniones son
importantes, ensefiarles que tienen derecho a reclamar y a recibir un buen

servicio.

Asimismo, este cambio de paradigma se debe dar también a nivel del personal
de las instituciones, segun el grado de compromiso de funcionarios y directivos

con los lineamientos propuestos por la reforma de la salud.

El Profesor Angel M. Ginés Director de la Escuela de Graduados de la Facultad de
Medicina, hace referencia en una ponencia presentada en Colonia del
Sacramento el 6 de octubre de 2007, a lo que Miguel Fernandez Galeano ha
enunciado de la reforma de la salud, “solo podra cumplirse si contamos con
recursos humanos de calidad, motivados y comprometidos”; esta cuestidon
constituye un problema crucial de la reforma. ! Esta enunciacion nos reafirma el
compromiso que debe haber de parte de los Directivos e integrantes de las
Instituciones de Salud, como los son el personal médico y no médico, para poder

cambiar y mejorar la atencién en la salud.

! http://www.smu.org.uy/sindicales/documentos/snis/eg-snis-0710.htm 03/08/2010
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Basados en los planteamientos antes sefalados, para el presente estudio se

formulan las siguientes preguntas:

Pregunta general

La politica establecida por el Decreto N°395/02, Art. N2 3, el cudl establece que
todo servicio de salud deberd de disponer de un Departamento de Atencién al
Usuario, ¢Afectd desde la perspectiva del usuario la percepcidn de la calidad de

servicio de atencidn que recibe?

Preguntas especificas

Estas preguntas corresponden a los objetivos especificos planteados en el
estudio de percepcidon y expectativas de los usuarios sobre la calidad de la

Oficina de Atencidn al Usuario en los tres Hospitales de estudio analizados.

1. éCudl es la percepcién y expectativas de los usuarios con respecto a los

elementos tangibles o bienes materiales de los servicios de la salud?

2. ¢éCudl es el nivel de satisfaccion de los usuarios con respecto de la
capacitacién, atencidén y habilidades del personal para inspirar seguridad y

confianza?

3. éComo perciben los usuarios la capacidad de respuesta, disposicion y

voluntad del personal en la atencidn que reciben y cudles son sus expectativas?

4, iLa Oficina de Atencidn al Usuario es una necesidad o mera formalidad de

las organizaciones de salud publica?
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5. éCuentan con una estructura organizacional adecuada para el buen

funcionamiento de la Oficina de Atencion al Usuario?

6. La existencia de dicha oficina ées un factor diferenciador en la calidad

percibida por parte de los usuarios?

Es necesario conocer si los usuarios tienen conocimiento de como acceder a este
servicio, saber si conocen los procedimientos que deben llevarse a cabo, cdmo
efectuar las consultas, a quién dirigirse y en definitiva, si conocen qué implica la

existencia de dicha Oficina.

En la presente investigacion se define Calidad como la brecha existente entre las
expectativas de los usuarios y la percepcién que tienen respecto al servicio

efectivamente recibido.?

De acuerdo a la acepcidon adoptada en nuestra investigaciéon, se definen

conceptos de interés contenidos en la misma.

Expectativa: La expectativa suele estar asociada a la posibilidad razonable de que
algo suceda. Para que haya expectativas tiene que haber, por lo general, algo

que la sustente. *

*Valarie A. Zeithaml, A. Parasuraman y Leonard L. Berry. Calidad Total en la gestion de servicios.
Como lograr el equilibrio entre las percepciones y las expectativas de los consumidores. Madrid.
Ediciones Diaz de Santos S.A.1993

* http://definicion.de/expectativa/03/08/2010
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Percepcidn: Este término es definido por diferentes disciplinas, pero en el
presente trabajo se usarad la utilizada en el campo de la psicologia que ha
definido a la percepcidon como: El proceso cognitivo de la conciencia que consiste
en el reconocimiento, interpretacion y significacién para la elaboracién de juicios
en torno a las sensaciones obtenidas del ambiente fisico y social, en el que
intervienen otros procesos psiquicos entre los que se encuentran el aprendizaje,

la memoriay la simbolizacién.*

Satisfaccidn del usuario: Al hablar de satisfaccion entramos en el ambito de la

subjetividad del paciente, ya que durante la atencidn no sélo se realizan técnicas
y procedimientos, sino que ademads se establecen relaciones interpersonales,

sobre todo aquello de caracteristicas semejantes.’

Al mejorar el servicio mejora la percepcién que tiene el paciente de éste, y
adapta sus nuevas expectativas a este logro y cada vez es mas exigente con el

proveedor, empujandole hacia la mejora continua.

Ademas de las experiencias previas que ha tenido el paciente en otros contactos
con el servicio, las expectativas del cliente vienen determinadas por sus
necesidades y caracteristicas individuales (estado de salud, contexto social y
personal, y factores de tipo emocional), la comunicaciéon y la transmision oral de

otros clientes, y la imagen externa de la organizacién. °

* http://www.uam-antropologia.info/alteridades/alt8-4-vargas.pdf pagina 48 03/08/2010

> http://redalyc.uaemex.mx/pdf/214/21433312.pdf pag. 4 16/07/2010

®Martin A. Zurro— Cano J.F. Pérez. Concepto, Organizacién y Préctica Clinica. Atencién Primaria.
Vol.1. Barcelona Elsevier. Sexta Edicién 2008
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CAPITULO Il

3.1 Hipotesis del trabajo

El presente trabajo de investigacion se propone contrastar la siguiente hipdtesis.

“La creacion de la Oficina de Atencion al Usuario en los 3 hospitales de estudio
afecta positivamente la percepcion de la calidad en el servicio de atencion a los

usuarios desde la perspectiva de estos”

Estudiaremos si la creacion de esta Oficina afecta positivamente a los usuarios
en su percepcion de la calidad del servicio.

Es necesario conocer e identificar cuales son los objetivos, funciones,
prioridades y formas de accionar para llevar a cabo las tareas propias de la
Oficina.

Es importante analizar las expectativas y percepciones que los usuarios del
sistema tienen respecto a dicha Oficina, y ademas conocer si la Oficina de
Atencidn al Usuario cumple con los objetivos establecidos en el Articulo 3 del

Decreto N°395/02.

3.2. Medicion de la calidad de la Oficina de Atencion al Usuario

3.2.1. Introduccion del Método Servqual

Existe una metodologia para medir la calidad en las empresas de servicios. El

modelo de medicion de calidad propuesto por los autores Zeithaml,

Parasuraman y Berry: es el Método Servqual. El mismo se fundamenta en el

12
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juicio que hace el cliente para valorar tanto las expectativas previas al servicio,

como las percepciones del servicio recibido.

Para analizar el concepto de calidad en la gestidon de las empresas de servicios
hemos acudido al trabajo “Calidad Total en la Gestidon de Servicios” de Zeithaml,

7
Parasuraman vy Berry.

Segun los propios autores es un instrumento resumido de escala multiple con un
alto nivel de confiabilidad y validez, que las organizaciones pueden utilizar para
comprender mejor las expectativas y las percepciones que tienen los clientes o
usuarios respecto a un servicio. Los autores consideran que el instrumento que
disefiaron tiene funcionalidad universal, pudiendo aplicarse sobre amplia gama

de servicios (Parasuraman, Zeithaml y Berry, 1990).2

3.2.2 Definiciones de calidad

Dentro de este contexto, es necesario definir “Calidad”, para abordar nuestro
trabajo. Si bien se han realizado numerosos estudios e investigaciones, por
diferentes autores que han aportado multiples definiciones, citamos algunas que

consideramos mas afines con nuestra investigacion.

7 Valarie A. Zeithaml, A. Parasuraman y Leonard L. Berry. Calidad Total en la gestidn de servicios.
Como lograr el equilibrio entre las percepciones y las expectativas de los consumidores. Madrid.
Ediciones Diaz de Santos S.A.1993

®http://biblioteca2.ucab.edu.ve/anexos/biblioteca/marc/texto/AAR1459.pdf pag. 61 y 62.
03/08/2010
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“La calidad asistencial puede definirse como la satisfaccién de las necesidades y
aspiraciones de los enfermos-clientes, tanto reales como percibidas, con el

menor consumo de recursos”. °

Como dice Piédrola Gil, la maxima calidad se logra si las personas que
proporcionan la asistencia poseen conocimientos adecuados permanentemente
actualizados, los aplican correctamente, y consideran al cliente como el
protagonista de su labor.*®

Dividen el concepto de Calidad Asistencial en dos componentes:

- Calidad intrinseca o cientifico-técnica: Capacidad resolutiva del problema
de salud mediante los conocimientos y la tecnologia.

- Calidad extrinseca o percibida: Satisfacciéon del usuario respecto al
servicio recibido. Componente humanitario que integra el trato, la
informacidn, las condiciones ambientales, las instalaciones y la hosteleria.
Este ultimo concepto, lo consideran como el mas valorado por el paciente

—enfermo.

En la calidad cientifico-técnica, alcanza altos niveles la eficacia técnica entre los
profesionales e instituciones, por lo que, la calidad percibida se convierte en el

factor diferencial entre los centros desde la dptica del cliente. **

*http://www.salta.gov.ar/html/sitio/ocs/pdfs/ocs_consejos_y_sugerencias_para_una_atencion_
eficaz_al_ciudadano.pdf. 06/07/2010

1% Gonzalo Piédrola Gil. Medicina Preventiva y salud publica. Barcelona; Masson; Décima Edicién.
2001.

" Gonzalo Piédrola Gil. Medicina Preventiva y salud publica. Barcelona; Masson; Décima Edicidn.
2001.
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Parasuraman, Zeithaml y Berry, (1993) “La calidad puede ser definida como, la
amplitud de la discrepancia o diferencia que exista entre las expectativas o

deseos de los clientes y sus percepciones.” 12

La Norma ISO 9000.2000: define el término calidad como:
" . . . .

El grado de acercamiento a las necesidades y expectativas de los consumidores,
cumpliendo las necesidades y expectativas de los consumidores, se consigue
satisfaccion en el consumidor, que ésta transmite a su entorno, generando mas

satisfaccion".'®

Rubén Roberto Rico; “La calidad debe necesariamente estar relacionada con el

uso y el valor que satisface el requerimiento de los clientes”. **

Calidad de atencidon médica es para A. Donabedian “la obtencidon de los mayores
beneficios posibles con los menores riesgos para el paciente, en funcion de lo
alcanzable, de acuerdo a los recursos con los que se cuenta para proporcionar la
atencién y de acuerdo a los valores sociales imperantes”. Este autor relaciona
los aspectos técnicos (conocimientos del profesional) y las relaciones médico /
paciente (aspecto humano de la calidad); ambos tienen la misma importancia en
el proceso de atencion. La calidad entonces esta definida por el servicio
adecuado que recibe el paciente, existiendo un equilibrio entre el nivel de

atencién que necesita y el que se le otorga.

“Valarie A. Zeithaml, A. Parasuraman y Leonard L. Berry. Calidad Total en la gestidn de servicios.
Como lograr el equilibrio entre las percepciones y las expectativas de los consumidores. Madrid.
Ediciones Diaz de Santos S.A.1993.Pag. 21

13http://www.buscarportaI.com/articuIos/iso_9001_gestion_caIidad.html. 3/07/2010

1% Roberto Rico. Calidad Estratégica Total, Buenos Aires. Ediciones Macchi, 1991
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La satisfaccion del paciente (calidad percibida) es uno de los resultados
esperados de la asistencia sanitaria, que aunque no sea la Unica dimensién a
considerar para determinar en nivel de calidad de una prestacion, si constituye
un elemento indispensable para disefiar y gestionar los sistemas sanitarios. **

La calidad es la totalidad de funciones y caracteristicas de un producto que le

. . . . 1
permite satisfacer una determinada necesidad.'®

Para Armand V. Feigenbaum la calidad es un concepto que determina el cliente,
no el ingeniero, ni el mercadeo, ni el gerente general. Estd basada en la
experiencia actual del cliente con los servicios, comparando con sus
requerimientos, establecidos o no establecidos, conscientes o inconscientes,

técnicamente operacionales o enteramente subjetivos."’

Un servicio es considerado de calidad por los consumidores cuando se logra
sobrepasar las expectativas que el cliente tiene respecto del mismo. Cuando se
logra no solo hacer lo que el cliente espera, sino hacer algo mas gratificante: es
entonces que se percibe como un servicio hecho con calidad; es decir, la calidad
es la brecha entre las expectativas de los consumidores y su percepcion de lo

alcanzado.®

> David Vivas Consuelo. Volumen 1- Numero 3 -1994.
'® http://www.cisaproteccion.com/articleContent.asp?135 06/07/2010.

'7 salvador Castro Huerta. Teoria y practica de la calidad en la gestién administrativa. México:
UNAM, 2007.

¥ valarie A. Zeithaml, A. Parasuraman y Leonard L. Berry. Calidad Total en la gestion de

servicios. Como lograr el equilibrio entre las percepciones y las expectativas de los consumidores.
Madrid. Ediciones Diaz de Santos S.A.1993
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William E Deming el control de calidad no significa alcanzar la perfeccion, sino
conseguir una eficiente produccion con la calidad que se espera obtener en el

mercado.”

Las organizaciones deben conocer perfectamente las necesidades y expectativas
actuales y futuras de sus clientes, y orientarse a satisfacerlas. Esto requiere
disponer de un sistema de medida y analisis de la perspectiva del cliente, ademas
de una cultura organizativa que integre ese valor.

El objetivo de conseguir la implicacion de las personas esta intimamente
relacionado con la conducta de los directivos, que son los impulsores de la
mejora continua. Deben entender que la excelencia pasa por la mejora desde las
personas. Los integrantes de la organizacién.

La excelencia de los servicios se alcanza mediante una filosofia de Ia
organizacién orientada a obtener los mejores resultados posibles que satisfagan
los intereses y las necesidades de todos los que intervienen en ella: pacientes y
sociedad, profesionales, administracion, proveedores y otras organizaciones.

El cliente es el arbitro final de la calidad de un servicio, ademas de su razon de
ser: sin cliente no hay servicio.”

Las definiciones de Calidad de los autores citados anteriormente, coinciden en
que la calidad esta definida principalmente por la satisfaccién de las necesidades

y lo que los usuarios esperan recibir de los servicios.

salvador Castro Huerta. Teoria y practica de la calidad en la gestién administrativa. México:
UNAM, 2007.

% Martin A. Zurro— Cano J.F. Pérez. Concepto, Organizacion y Practica Clinica. Atencién Primaria.
Vol.1. Barcelona Elsevier. Sexta Edicién 2008
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Como nuestro analisis se basa en el estudio de la calidad a través de la
percepcion de los usuarios con respecto de la calidad de los servicios que reciben
y lo que esperan de estos, nos interesa estudiar la brecha existente entre la
percepcion de los usuarios y sus expectativas, determinando asi el nivel de
calidad o satisfaccion.

Nos interesa analizar y medir la brecha existente entre las percepciones vy
expectativas que los usuarios tienen respecto a la calidad de la Oficina de
Atencidn al Usuario; por lo tanto consideramos que la definicion mas apropiada
para nuestra investigacion es la de Parasuraman, Zeithaml y Berry, (1993) ya que

estos autores definen la calidad del servicio en funcion de esa brecha existente.

Basandonos en lo expuesto podemos afirmar que cuando un servicio responde o
excede a las expectativas del usuario, lo consideramos como de buena calidad y
cuando sucede lo contrario, se considera de mala calidad. Los costos de no
calidad pueden graficarse en retrasos en la atencion, largas esperas, mala
coordinacion de los servicios, etc.

De este modo la calidad del servicio de atencién al usuario implica cortesia,
accesibilidad, responsabilidad y efectividad.

Los requisitos de un buen servicio desde el punto de vista de los usuarios estdn
dados por: la modalidad de atencién al publico, es decir el trato que reciben los
usuarios; la rapidez y agilidad del servicio, y la informacién con la cual se accede

a éstos.
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3.2.3. éPor qué medir la percepcion de la calidad de la Oficina de Atencién al

Usuario desde la perspectiva de este?

El esfuerzo sostenido de los gobiernos nacionales e internacionales en los
ultimos afios, por desarrollar instrumentos y politicas que mantengan al
ciudadano en el centro de la atencidn, y la importancia de fortalecer la relacién
entre los ciudadanos y el Estado, a través de los Servicios Publicos, es un aspecto
importante que hace necesario que dichos servicios sean adecuados a las
necesidades de los usuarios.

En nuestro pais, esta idea tomo forma con el Decreto 395/02 de fecha 16 de
Octubre de 2002, el cual establece en el Capitulo | “Disposiciones Generales”
Articulo 392.- “Departamento de Atencion al Usuario. Todo Servicio de Salud
deberd disponer de un Departamento de Atencion al Usuario con el fin de
informar, orientar, atender, canalizar las resoluciones de las peticiones,
reclamaciones o consultas que formulen los usuarios o pacientes, en los términos
y plazos que se disponen”.

Esto implicdé cambios en todos los Hospitales e Instituciones Médicas ya que, los
gue no contaban con una Oficina debian crearla para dar cumplimiento al
Decreto.

Esta politica impuesta por el Decreto nos motivd a analizar el nivel de
satisfaccién percibido por los usuarios de dicha Oficina, asi como también los

objetivos de la instalacién de la misma.

La politica es una actividad orientada a la toma de decisiones de un grupo para

alcanzar ciertos objetivos.”’ Es un plan permanente que proporciona guias

'http://www.compilaciones.com/politica/definicion-politica.html. 19/07/2010
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generales para canalizar el pensamiento administrativo en direcciones
especificas.

Implica describir de manera general y concisa el fin que se pretende lograr con el
establecimiento de una actividad. Para ello es necesario precisar los conceptos
basicos que se invocan en ella, que trae como consiguiente describir en orden
numérico y de acuerdo a su importancia, los lineamientos especificos necesarios

para su aplicacion.

Para poder determinar si efectivamente la politica implementada por parte del
estado influye o no en la calidad de la Oficina de Atencién al Usuario, es

relevante poder conocer y comprender determinados aspectos.

Es necesario entonces, conocer los objetivos y expectativas que tiene la Oficina,
el espacio que ocupa, las instalaciones con las que cuenta y el ambiente que la
rodea, para determinar si es el adecuado para los usuarios.

Es fundamental conocer:

e (Como se informa al usuario de la existencia de la oficina y sus
funciones?

e (Existen formularios para dejar registrada, las quejas, denuncias,
sugerencias o mejoras que los usuarios puedan manifestar?

e (Cdmo se gestiona la informacion?

e (Se llevan estadisticas del nUmero de denuncias, reclamos y quejas?

e (Existen indicadores y métodos para medir la satisfaccién de los
usuarios? En caso afirmativo, écuales?

e (Qué requisitos deben cumplir los funcionarios de esta oficina para
formar parte de ella?

e (El personal fue capacitado para la atencion de los usuarios?
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e (Existen limitaciones para su funcionamiento? ¢Como tratan de
resolverlas?
e (Consideran los hospitales de estudio a la Oficina de Atencidn al Usuario

un cambio favorable para la organizacién?

Todos estos aspectos determinaran el nivel y grado de importancia que le otorga

cada hospital de estudio a la Oficina de Atencién al Usuario.

3.3. Qué objetivos tiene la oficina y como los lleva a cabo

Para los fines de nuestro estudio, buscamos identificar los objetivos de las
oficinas a través de la opinion de los funcionarios encargados de la misma vy
Directores del Hospital.

Como la normativa sefiala expresamente que toda peticién, reclamacion o
consulta debera ser presentada ante la Oficina de Atencidon al Usuario
correspondiente en forma escrita, la institucién receptora deberd dejar registro
de la recepcidn de la peticion, entregando al interesado la respectiva constancia.
Por lo tanto es necesario estudiar de qué manera se recopila la informacién
conociendo los procedimientos que se siguen, analizando si la misma se efectua
mediante formularios u otros medios.

En todo proceso de busqueda de satisfaccion al usuario o cliente, la entrega de

informacion al mismo es clave en la calidad de los servicios.

Procuraremos conocer si los usuarios estan informados, de qué forma se accede
a este servicio, si conocen los procedimientos, como efectuar las consultas, a
quién dirigirse y en definitiva si saben cudles son sus derechos y obligaciones

cuando reciben el servicio.
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En resumen, investigaremos si la Oficina creada brinda al usuario una atencién

diferencial, percibiendo éstos una mejora en la calidad brindada.
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CAPITULO IV
MARCO TEORICO

4.1. Caracteristicas de un servicio.

A diferencia de los productos, los servicios presentan caracteristicas que
dificultan el proceso de verificacién o inspeccion de calidad antes de que los
mismos lleguen al cliente. Entre estas caracteristicas podemos mencionar la
simultaneidad, inseparabilidad, heterogeneidad, e intangibilidad. La
simultaneidad ya que los servicios se consumen en el mismo momento en que se
producen; la inseparabilidad, dado que estos no pueden separarse de su fuente
de produccion. La heterogeneidad, significa que cada servicio depende de quién
lo presta, cuando y déonde, debido al factor humano. Por ultimo la intangibilidad
es una caracteristica que refiere a que los servicios no se pueden ver. “hacen
inferencia acerca de la calidad, con base en el lugar, el personal, el equipo, el
material de comunicacién, los simbolos y el servicio que ven”.?” La calidad de
servicio se produce durante su entrega o prestacion.

Asimismo, es necesario identificar algunas particularidades del bien de salud con

respecto a otros.

4.1.1. Particularidades del bien de salud®®
Una forma de visualizar algunas caracteristicas del bien de salud con respecto a

otros es a través de la definicion de salud.

2 http://www.promonegocios.net/mercadotecnia-servicios/caracteristicas-servicios.html
22/08/2010

2 http://www.ama-med.org.ar/com-economia/PRODUCSAN.pdf 19/07/2010
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La definicion mas utilizada es la de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS):
salud como “un estado de completo bienestar fisico, mental y social, y no
solamente la ausencia de afecciones o enfermedades”.

La salud es un componente intrinseco del bienestar. Si bien existen mas
definiciones, todas coinciden en un necesario estado de equilibrio entre el
hombre y el medio. Cuando un individuo detecta un desequilibrio aparece su
necesidad subjetiva de volver a alcanzarlo, pero aqui serd necesario recurrir a los
profesionales de la salud quienes podran determinar o no la necesidad de
atencion sanitaria.

Otra caracteristica a tener en cuenta al referirnos a un bien de salud es que se
trata de un servicio, si bien podemos encontrar varias definiciones de dicho
término, se destacan aquellas que lo describen como algo etéreo, intangible, y
dificil de delimitar. Richard Norman; “No puede existir sin la participacion del

cliente”.

Otra particularidad es que las percepciones son subjetivas, las mismas
desempeiian un papel basico en cuanto a la relacion médico - paciente.

Por lo tanto la medicién del mismo es un complejo estudio a tener en cuenta.

4.2. Calidad en el servicio

En la actualidad el concepto calidad es utilizado cada vez con mayor frecuencia,
poniendo énfasis en el cliente, y la definicién de los servicios o productos en

funcion de lo que esperan estos.

La organizacion entonces debe lograr un equilibrio entre las expectativas de los
usuarios y sus percepciones, con el fin de alcanzar una calidad éptima basada en

el logro de la satisfaccién de los clientes a través del establecimiento adecuado
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de todos sus requisitos y el cumplimiento de los mismos con procesos eficientes,
gue permitan asi a la organizacién ser competitiva y beneficiar al cliente. No es la
organizacién que define qué y cdmo sera el servicio, sino que es el cliente que
define qué necesita y cdmo lo necesita, y es desde esa perspectiva que tenemos

gue analizar si se puede cubrir esas necesidades. 24

Como dicen Martin Zurro y Cano Pérez, “el objetivo de las organizaciones
sanitarias es la satisfaccion de las necesidades de salud de sus clientes, mediante
un proceso técnicamente adecuado y una relacion satisfactoria”.

Conocer las expectativas de los clientes, disefiar y prestar los servicios de
acuerdo con ellas y tenerles correctamente informados, son claves para dar un
servicio de calidad. La incorporacién del concepto cliente pasa por entender que,
ademads de un producto (intervencién sobre problemas de salud), damos un
servicio a unas personas (la manera cémo hacemos la intervencion).

Explican que la calidad del producto tiene que ver con la calidad técnica, y la
percepcion del cliente, con la calidad del servicio. En cambio, la calidad técnica es
dificil de evaluar, a menos que sea muy deficitaria. Sin embargo, la percepcidn

del servicio es mas facil.”

La Oficina de Atencidn al Usuario resulta una oficina clave para brindar calidad al
servicio del usuario; implica un logro constante de la satisfaccidén de los clientes a

través de la mejora continua de todos los procesos en la organizacion.

**valarie A. Zeithaml, A. Parasuraman vy Leonard L. Berry. Calidad Total en la gestion de
servicios. Como lograr el equilibrio entre las percepciones y las expectativas de los consumidores.
Madrid. Ediciones Diaz de Santos S.A.1993

%> Martin A. Zurro— Cano J.F. Pérez. Concepto, Organizacion y Practica Clinica. Atencién Primaria.
Vol.1. Barcelona Elsevier. Sexta Edicién 2008
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4.2.1. Calidad total en la gestién de servicios®

Lo anteriormente expresado nos introduce en el concepto de calidad total, Total
Quality Management (TQM). El concepto de calidad total se enfoca en lograr la
eficiencia y efectividad de las organizaciones. Implica el conjunto de principios,
métodos organizados dirigidos a movilizar a todas las areas de la organizacién,

con el fin de obtener la mayor satisfaccidn del cliente al menor costo posible.

Las estrategias basicas, desarrolladas por el modelo TQM “Gestién de la Calidad
Total” son innovadoras, ya que siempre la prioridad mdaxima ha sido obtener
beneficios. Con la nueva estrategia, este lugar lo ocupa el cliente: “la satisfaccién
del cliente se convierte en el valor fundamental que debe orientar toda la
actividad empresarial”.

En este marco, la calidad del producto o servicio ocupa el primer lugar para la
satisfacciéon del cliente, hasta crearse la identidad: “calidad” es igual a

“satisfaccion del cliente”. >’

Segun el autor Rubén Roberto Rico, “la calidad total elimina las actividades y

procedimientos vacios o innecesarios que contengan costos de la no calidad”.®®
La calidad total es un requerimiento minimo de la existencia empresarial. Una

organizacién debe encaminar sus objetivos hacia la busqueda y consecucion de

ella.

*® http://www.gestiopolis.com/recursos/documentos/fulldocs/ger/admpro3og.htm 14/06/2010

’José Presencia Santandreu. Calidad Total y Logistica Integral. Capitulo 11. Barcelona, TsEdi,
Teleservicios Editoriales, S.L., Logis-Book Copyright 2000.

28 Roberto Rico. Calidad Estratégica Total, Buenos Aires. Ediciones Macchi, 1991. Pag. 14
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Una de las condiciones indispensable para asegurar la implementacién de una
estrategia de Calidad Total consiste en definir y entender con claridad lo que
significa este concepto. Los directivos que se propongan implementar la Calidad
Total como estrategia para competir, deben saber lo que quieren decir cuando
hablan de calidad o de mejorar la calidad del producto o servicio.

Calidad Total implica que la organizaciéon y sus integrantes se encuentran
cumpliendo con todas las normas y requisitos establecidos en busqueda del
“Cero Defecto”, para brindarle satisfaccion al cliente.

La organizacion debe determinar las actividades y los integrantes de la misma
tienen que desempefiarlas haciendo lo que tienen que hacer, correctamente,
para brindarle una satisfaccién total al cliente.

La Calidad Total no se limita a una técnica administrativa o de gestién; por el
contrario su concepcién es mucho mas profunda, ya que empieza y termina con
las personas, es decir es una filosofia que se demuestra en el ser, pensar y actuar
de las personas que tienen el objetivo de la Calidad. Personas de Calidad
obtienen productos de calidad y brindan servicios de calidad. Esto conlleva a que
los integrantes de la Oficina de Atencidn al Usuario deben actuar y desempefiar
sus actividades de forma correcta, fiable, brindando seguridad, soluciones, y de
esta forma proporcionar un excelente servicio al usuario, contribuyendo asi a la

percepcion que el cliente tendra sobre la calidad de la atencidn de dicha oficina.

4.2.1.1. Factores que contribuyen a una excelente calidad de servicio.

a) Contar con un liderazgo de servicios en todos los niveles de la organizacion.

Seguln la posicion relevada de Parasuraman, Zeithmal y Berry, ellos corroboran

que existe una relacién directa entre el fuerte compromiso en los niveles

directivos de la organizacién con la calidad de servicio. Un servicio excelente
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implica contar con un liderazgo de servicios en todos los niveles de la
organizacién, jugando la direccién un papel clave a la hora de trasmitir y
potenciar el compromiso entre todos los miembros de la institucién.

Todo el personal que trabaja en servicios debe tener una cultura de continuos
logros y dar asi lo mejor de cada uno.

Una excelente calidad de servicio se acompafia con un fuerte liderazgo de

servicios. *°

El autor PHILIP B. CROSBY también otorga importancia al liderazgo para la

calidad total

"La Calidad Total requiere ante todo de las personas y del equipo de trabajo, que
debe cumplir con el objetivo de generar los servicios satisfactorios para el
cliente. Como dice Stephen Covey: “El lider es el cemento que mantiene unida a
la Calidad Total, o la infraestructura sobre la cual construimos la Calidad Total, o
incluso el catalizador que permite que todo el resto de la Calidad Total
funcione...” . W. Deming, nos dice que el 85% de los problemas de calidad se
deben a deficiencias en los niveles gerenciales. El liderazgo es uno de los
elementos primarios del proceso de calidad. Sin un buen liderazgo no es posible

el cambio de cultura" *°

*° Valarie A. Zeithaml, A. Parasuraman y Leonard L. Berry. Calidad Total en la gestién de
servicios. Como lograr el equilibrio entre las percepciones y las expectativas de los consumidores.
Madrid. Ediciones Diaz de Santos S.A.1993.

*http://www.gestiopolis.com/recursos/documentos/fulldocs/ger/admpro3og.htm. 19/07/2010
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Caracteristicas de los lideres de servicios:

Tienen una visidon del servicio, considerando la calidad del servicio como la clave
del éxito. Consideran que la calidad del servicio es una tarea continua, la cual
exige trabajar en el dia a dia buscando siempre una mejor calidad.

Se considera que agregar pequenas diferencias en beneficio del usuario marca la
diferencia en la calidad que brindan, buscando de esta forma potenciar la
fiabilidad del servicio.

Un buen lider de servicios procura mantener a su personal motivado, con el fin

de lograr un buen clima laboral y en equipo dentro de la organizacién.*

Otro aspecto a tener en cuenta es la integridad personal, siempre monitorear
gue se haga lo correcto aun cuando esto no sea conveniente o implique un alto
costo. La consecuencia de dicha accion es ganar credibilidad y confianza plena de

todos los integrantes de la organizacién.

El concepto de calidad total aplicado a la atencidn de la salud se construye desde
cada puesto de trabajo, por lo tanto cada trabajador representa a la
organizacién y es un componente del sistema. De esta forma, si cada integrante,
sea profesional, técnico, auxiliar, desempeia sus tareas de la mejor manera
posible, se conseguird que el servicio final de la respectiva modalidad de
atencién, de cada departamento que compone la organizacién de la salud,
satisfaga los requisitos de calidad definidos en su especificidad técnica o
procedimiento de trabajo.

En este sentido todo trabajador debe tener un alto compromiso de trabajo.

*! Valarie A. Zeithaml, A. Parasuraman y Leonard L. Berry. Calidad Total en la gestién de
servicios. Como lograr el equilibrio entre las percepciones y las expectativas de los consumidores.
Madrid. Ediciones Diaz de Santos S.A.1993.
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Cada trabajador debe lograr “comprometerse” con su tarea, ya que la calidad

depende fundamentalmente del grado de compromiso de cada uno. *

Mejorar el servicio desde la dptica del cliente es lo que produce beneficios, existe
una relacién positiva entre la calidad percibida y la rentabilidad; esta relacién
empirica estd documentada en el estudio sobre el Impacto en los beneficios de
las estrategias de marketing.

La calidad de los servicios es lo que produce a largo plazo ventajas competitivas,
produce beneficios porque crea verdaderos clientes; estos se sienten contentos
al seleccionar aquella organizacion de salud después de experimentar sus
servicios, y hablardn de la organizacién en términos positivos con otras personas.
A su vez la mejora de la calidad conduce a una alta eficacia operacional. La

calidad es lo que indica lo que una organizacion podra alcanzar.

b) Otro factor que contribuye a la excelencia de la calidad del servicio es

conocer qué esperan los usuarios del mismo.

Esto implica suministrar servicios que los usuarios perciban como excelentes,
para ello es necesario que las organizaciones, en este caso la oficina de atencién
al cliente conozca lo que los usuarios esperan.

La falta de conocimiento puede significar que se invierta dinero, tiempo, y otros

recursos en temas que no son relevantes para los usuarios.

32 . . . . .z . .z
Hugo Villar, Ciro Ferreira. Descentralizacion en salud, sistemas departamentales de atencion,

Montevideo, Edicidon Tradinco. 2005.
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Por eso se considera imprescindible que la organizacion no descuide ni
subestime las necesidades de comprender completamente las expectativas de

los usuarios.

c) Establecer normas de calidad correctas.

Una vez que los directivos conocen y comprenden lo que esperan los clientes del
servicio, deben utilizar esos conocimientos para establecer en la organizacién y
departamentos las normas y estandares de calidad de los servicios.

Para esto es necesario un compromiso total por parte de la direccién con la
calidad del servicio. Esto permite darle a los usuarios un servicio que ellos
perciben como de alta calidad, implica comprometerse con la calidad del servicio
desde el punto de vista de los clientes / usuarios.

Es necesario establecer sistemas que promuevan iniciativas internas para
mejorar la calidad del servicio; ese compromiso debe ser trasmitido a todos los
integrantes de la organizacion y por supuesto mds aun a la Oficina de Atencidn al

Usuario.

Todo ello implica establecer objetivos para la calidad del servicio.

Las caracteristicas de los objetivos de calidad del servicio eficaces son las
siguientes: deben estar basados en las demandas de los clientes, son especificos,
y deben ser aceptados por los empleados de cada departamento de la
organizacion.

La primera implica conocer lo que el usuario determina como importante, y por
lo tanto la organizacién puede asi establecer objetivos acorde con las

necesidades de los clientes.
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El hecho de que sean especificos, permite que los empleados encargados de su
ejecucidén conozcan qué es realmente lo que se les exige en el momento de la

prestacion del servicio; para ello los objetivos deben ser claros y concretos.

La tercera caracteristica determina que si los empelados aceptan y entienden los

objetivos, entonces cumpliran las normas de manera coherente, sin resistencia.

El poder medir y revisar dichos objetivos, implicard contar con un adecuado
sistema de informacidn comparada, para ello las metas deben ser medidas y

revisadas regularmente, con el fin de corregir los errores.

d) Contar con personal capacitado y fuerte disposicién para que la prestacién de

servicios alcance los niveles de calidad deseados.

Este punto es sumamente importante, ya que las organizaciones prestadoras de
servicios, y en este caso la Oficina de Atencidn al Usuario, ofrecen servicios que
son altamente interactivos y requieren una alta participacién de labor humana.
La calidad del servicio sufre cuando los empleados no tienen disposicién o la
capacidad para realizar un servicio con el nivel de calidad requerido.

Esto determina a su vez que los empleados deben de conocer cudles son sus
funciones, poseer toda la informacidon necesaria para ser suministrada a los
usuarios y deben contar con formacion suficiente para realizar adecuadamente

las funciones propias del puesto.

Existen 4 herramientas claves para suministrar descripciones claras de las

funciones que deben de realizar los empleados: comunicacién,

retroalimentacion, confianza, y capacidad.
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La primera determina que debe existir comunicacién especifica y frecuente por
parte de los supervisores y directivos para que los empleados conozcan qué se
espera de ellos, y conocer lo que la direccidn pretende que el personal haga.

Los empleados necesitan informacién precisa sobre las funciones que deben
realizar dentro del departamento en el cual trabajan.

En segundo término los empleados deben de saber si sus actuaciones se
corresponden con las normas establecidas por parte de la direccién, en este
punto la retroalimentacion es un factor importante a considerar, puede
suministrar la informacién que los funcionarios necesitan para tener una clara
comprension de sus actuaciones y funciones.

Por ultimo, los empleados necesitan sentirse confiados y capacitados en sus
puestos de trabajo; esta confianza y capacitacién proporciona al empleado una
actitud positiva en su puesto, al tener conocimiento sobre lo que los clientes
necesitan para poder satisfacer sus necesidades. Formacién relacionada con los
servicios que se proporcionan, asi como la formacién técnica en comunicacion,
sobre todo cdmo escuchar a los clientes y cédmo entender lo que esperan del

servicio.>®

De esta manera podemos comprender que la Calidad total lleva la idea implicita
del Mejoramiento Continuo; aparece como una manera de tener éxito en el
proceso hacia la excelencia (lograr la Calidad Total).

La calidad implica satisfaccion de las necesidades y expectativas del cliente, la
concepcidn de clientes internos y clientes externos de la organizacién, asi como
la responsabilidad de la direccién en la calidad.

Notamos que la calidad no solo debe buscarse en el servicio final, sino en todas

* Valarie A. Zeithaml, A. Parasuraman y Leonard L. Berry. Calidad Total en la gestién de
servicios. Como lograr el equilibrio entre las percepciones y las expectativas de los consumidores.
Madrid. Ediciones Diaz de Santos S.A.1993
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las funciones de la organizacién, por lo tanto la participacién del personal en el
mejoramiento de la calidad es fundamental.
Para ello es necesaria la aplicacion de principios y herramientas para el
mejoramiento continuo de los servicios.

Se introducen importantes conceptos tales como: el cliente interno y externo de
la organizacion.

El cliente interno es el propio personal de la organizacion, asi como también los
proveedores de la misma.

La interrelacion de las personas dentro de la organizacién y dependencia, es lo
que incentiva la cooperacién y la participacién de todos.

El cliente externo es el propio usuario del servicio, el paciente.

En la expresién Calidad Total, el servicio debe estar al nivel de satisfaccién del
cliente; y esto se logra mediante la participacion de todos los miembros de la
organizacidn. La Calidad Total significa un cambio de paradigmas en la manera de
concebir y gestionar una organizacién. Por lo tanto uno de estos paradigmas
fundamentales y que constituye su razén de ser, es el perfeccionamiento
constante o mejoramiento continuo. La Calidad Total comienza comprendiendo

las necesidades y expectativas del cliente para luego satisfacerlas y superarlas.34

4.2.1.2 Quién determina la calidad

La calidad la determina el consumidor, el usuario del servicio; es él quien califica

la calidad del servicio; de alli que la calidad es un valor relativo, en funcion del

** Valarie A. Zeithaml, A. Parasuraman y Leonard L. Berry. Calidad Total en la gestion de
servicios. Como lograr el equilibrio entre las percepciones y las expectativas de los consumidores.

Madrid. Ediciones Diaz de Santos S.A.1993
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usuario. Es necesario pues identificar con precisiéon las variantes en las
necesidades y expectativas de los usuarios y su grado de satisfaccién con relacién
al servicio obtenido.

Las expectativas de los usuarios de la oficina estan dadas en términos de calidad
en sus diferentes aspectos (calidad del servicio en si, calidad de la atencién,
costos razonables, etc.).

El proceso de brindar un buen servicio estd en toda la organizacién.

La calidad de un excelente servicio es resultado de la calidad en todos los
procesos del hospital. Exige un constante programa de capacitacion vy
entrenamiento, por ello es indispensable que los empleados de la Oficina de
Atencidon al Usuario cuenten con capacitacion necesaria asi como un trato
excelente hacia los usuarios.

La participacién colectiva en como reducir errores, solo serd posible con la
participacion de cada uno de los miembros de la organizacién.
La calidad debe partir desde la responsabilidad gerencial, los mandos directivos
deben ser lideres, capaces de involucrar y comprometer al personal. Ello

requiere una nueva cultura, “todos piensan y todos hacen”.

4.2.1.3. C6mo planificamos la Calidad Total*

Como punto de partida se debe de determinar quiénes son los usuarios, sus

necesidades y desarrollar un servicio que responda a las necesidades del usuario.

El plan estratégico de servicio sera una parte del plan estratégico general de la

empresa, en el que estard integrado. La definicion de la estrategia de calidad de

*http://www.scribd.com/doc/3489624/PLANIFICACION-DE-LA-CALIDAD 12/08/2010
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servicio contara con todos los elementos metodolégicos propios de cualquier

proceso de planificacién estratégica.

Niveles de planificacion:

1) Planificacién estratégica de la calidad: determinar las actividades que

establecen la politica y objetivos de la calidad. Esta tarea debe ser encaminada y
llevada a cabo por parte de los directivos de los hospitales, ya que son los
responsables de determinar la politica y objetivos del hospital, para luego definir

politicas y objetivos de la Oficina de Atencién al Usuario.

2) Planificacién del servicio: actividades que establecen las especificaciones y

requisitos del servicio. Los empelados de la Oficina de Atencidn al Usuario deben
tener claro qué servicio brindar, y conocer cudles son las necesidades vy
expectativas de los pacientes, para que la percepcién de la calidad por parte de
los mismos sea la mejor posible, minimizando la brecha que puede existir entre

percepcion y expectativas de los usuarios de la oficina.

3) Planificacién administrativa y operacional: actividades que establecen los

requisitos para aplicar los elementos del sistema de calidad. Este aspecto lleva a
contar con elementos de control. El control es la funcién administrativa que
consiste en medir y corregir el desempefio individual y organizacional para
asegurar que los hechos se ajusten a los planes y objetivos de las empresas.

Implica medir el desempefio contra las metas y los planes, muestra ddonde
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existen desviaciones con los estandares y ayuda a corregirlas. El control facilita el

logro de los planes, aunque la planificacion debe preceder al control. *°

El control implica verificar que la Oficina de Atencién al Usuario desempeiie
actividades y tareas acordes a cdmo fue planeado y organizado, identificando los
errores o desvios que puedan surgir con el fin de corregirlos y evitar su
repeticion.

Para ello es necesario, regular el desempeifo de la oficina, contar con
procedimientos escritos y estandarizados verificando que los mismos sean
cumplidos.

El personal debe estar capacitado y entrenado para desempeiiar las tareas y

poder servir de manera eficaz los requerimientos de los usuarios.

El propdsito y la naturaleza del control es garantizar que los planes tengan éxito,

contar con una base para adoptar acciones a fin de corregir desviaciones
., e 7

encontradas en relacién a lo planificado.’

Fases de un sistema de control®®

El control es un proceso ciclico, compuesto de cuatro fases:
a) Establecimiento de estandares y criterios.
b) Observacién del desempefio.

c) Comparacion del desempefio con el estandar establecido.

**http://books.google.com.uy/books?id=hJVcH5nSpOC&printsec=frontcover&dgq=Como+planifica
mos+la+Calidad+Total&source=gbs_similarbooks_s&cad=1#v=onepage&q&f=true23/07/2010

37 www.plancorrientes.gov.ar/Descargahandler.ashx?...Control 23/07/2010

*® http://www.scribd.com/doc/6955011/control-administrativo 15/07/2010
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d) Accidn para corregir el desvio entre el desempefio real y el desempefio

esperado.

a) Establecimiento de estandares y criterios: Los estdndares representan el
desempeiio deseado; los criterios representan las normas que guian las
decisiones. Proporcionan medios para establecer lo que debe hacerse y qué
desempeiio o resultado debe aceptarse como normal o deseable.

La funcion mas importante del control es determinar cudles deberian ser los
resultados o, por lo menos, qué esperar de determinada accién. Los estdndares o
normas proporcionan un método para establecer qué debe hacerse. Los
estandares pueden expresarse en tiempo, dinero, calidad, unidades fisicas,
costos o indices.

La Oficina de Atencién al Usuario debe contar con estdndares y normas
previamente definidos para que los empleados del mismo sepan con exactitud

gué es lo que se espera de ellos.

b) Observacién del desempefio: " La observacion o verificacidon del desempeiio o
del resultado busca obtener informacidén precisa de lo que se controla. La
eficacia de un sistema de control depende de la informacién inmediata sobre los
resultados anteriores, transmitida a quienes tienen poder para introducir
cambios".

Observar las actividades que se desarrollan en el departamento con el fin de
detectar si las mismas se desempefan acorde a lo establecido. E incluso para

modificar o eliminar a aquellas actividades que no afiaden valor.

c) Comparacion del desempeiio con el estdndar establecido:
"Toda actividad experimenta algin tipo de variacidon, error o desvio. Es

importante definir los limites dentro de los cuales esa variacién se considera
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normal o deseable". Existen limites en los cuales la variacidén se determina como
normal, y en esos casos no da margen a modificaciones. También pueden surgir
desvios no planificados dentro de lo normal, y en tal caso deben revisarse con el

fin de modificar la actividad que origina el desvio tomando acciones correctivas.

d) Acciones para corregir el desvio entre el desempefio real y el desempeio
esperado:
Tomar medidas correctivas cuando el desempefio real no se ajusta con el
esperado.
Medir y corregir el desempefio de los empleados de la Oficina de Atencién al
Usuario para garantizar que se ejecuten los planes dispuestos para alcanzar los

objetivos establecidos. 39

4.3. Calidad del servicio desde la dptica del consumidor

Los usuarios valoran la calidad del servicio por un lado, basandose en el
resultado final que obtienen y también toman en cuenta el proceso de recepcién
del servicio, como ser el trato, interés y disposicion brindada por parte del
personal con el cual se comunicaron. *°

Son los usuarios quienes en definitiva establecen los criterios en el momento de
la evaluacion de la calidad del servicio, sélo ellos juzgan la calidad. Es por ello que

la percepcion de la calidad se establece en funcién de lo bien (o no) que el

39 http://www.scribd.com/doc/6955011/control-administrativo 22/07/2010

“ Valarie A. Zeithaml, A. Parasuraman y Leonard L. Berry. Calidad Total en la gestion de servicios.
Como lograr el equilibrio entre las percepciones y las expectativas de los consumidores. Madrid.
Ediciones Diaz de Santos S.A.1993
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proveedor realiza la prestacién, evaluada en contraste con las expectativas que

tenia el usuario respecto a lo que esperaba realizase el proveedor.

Se acepta que la calidad de los servicios sea evaluada desde la perspectiva de los
pacientes. Asi, los servicios de salud ademas de ser técnicamente efectivos y
econémicamente eficientes, deben ser convenientes, aceptables y agradables
para el usuario, ya que es la aceptacién del consumidor la que finalmente, valida

integralmente el proceso de atencidn. i

Es de conocimiento ademads, que las buenas relaciones interpersonales
contribuyen en forma muy efectiva a la eficacia de los servicios que se presten en
materia de salud y a establecer una buena relacién con los pacientes. La calidad
de esas relaciones produce confianza y credibilidad y es mostrada mediante el
respeto, la confidencialidad, la cortesia, la comprensién y compenetracién. La
manera de escuchar y comunicarse constituye también un aspecto muy
importante. Si las relaciones interpersonales no son adecuadas, aunque los
servicios se presten en forma profesionalmente competente, se corre el riesgo
gue la atencidn no sea eficaz. Problemas en esta area de la satisfaccién del
cliente pueden comprometer la calidad general de |a atencion.®

Disponer de una politica y estrategia consistentes, es decir, planificar, es uno de
los factores clave para obtener buenos resultados. Para valorar los resultados de

una organizacion es necesario evaluarlos a mediano o largo plazo.

4 http://redalyc.uaemex.mx/pdf/214/21433312.pdf Rev. Cubana Salud Publica 2007; 33(3).
16/07/2010

a2 http://www.minsa.gob.ni/bns/tesis_sp/21.pdf 02/07/2010
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El resultado se debe comparar con los objetivos planteados y con los resultados
alcanzados por organizaciones similares o las mejores (benchmarking).

La organizacion necesita conocer las necesidades y expectativas de sus
integrantes, su motivacién y satisfaccion con respecto a aspectos de

participacién, responsabilidad y formacién.

La organizacion debe evolucionar y adaptar su servicio al entorno y a sus nuevas
necesidades. Para evolucionar de forma adecuada es necesario que las personas
renueven sus conocimientos y habilidades, la organizacién, la tecnologia, y que

todos trabajen conjuntamente para la mejora e innovacion.*®

4.4, Cultura y Cambio Organizacional

Para evolucionar, e ir en busqueda de la calidad, ademas de tener personal
capacitado, invertir en tecnologia, es necesario que haya un cambio en la cultura
organizacional.

La cultura organizacional es parte del proceso de cambio y del cambio de
paradigma.**

Por paradigma se entienden el conjunto de conceptos que conforman la
estructura mental a través de la cual los seres humanos perciben tanto al mundo

exterior y sus sensaciones, como sus experiencias personales. Este conjunto de

“Martin A. Zurro— Cano J.F. Pérez. Concepto, Organizacion y Practica Clinica. Atencidn Primaria.

Vol.1. Barcelona Elsevier. Sexta Edicion 2008.

44Stephen Robbins. Comportamiento Organizacional. Capitulo 17. México. Editorial Pearson

Prentice Hall. Decimotercera edicidn. 2009.

41



Calidad percibida desde la perspectiva de los usuarios sobre la Oficina de

UNIVERSIDAD

Atencion al Usuario en tres Hospitales de ASSE de Montevideo DE LA REPUBLICA

conceptos es el producto de la experiencia, el entrenamiento, las ensefianzas y
patrones culturales existentes en una sociedad. Estos se generan tanto a nivel
individual, como asi también a nivel social. En este ultimo caso estamos hablando
de paradigmas vigentes en una sociedad en un momento dado. Se suele
representar a los paradigmas como anteojos mentales a través de los cuales
contemplamos y/o percibimos la realidad. Sin estos anteojos no podemos
contemplar el entorno, pero nuestra concepcién del mismo no necesariamente
responde a esa realidad, sino mas bien a un plano al cual se ajustan las
percepciones.

Muchas veces la falta de adecuacién de los paradigmas a las nuevas realidades
van quitando capacidad de supervivencia a los individuos, volviéndolos mas
fragiles y carentes de competitividad.

Dentro de estas nuevas realidades los directivos y también sus empleados deben
cambiar sus paradigmas, ya no sdélo para aspirar al éxito sino como minimo poder

participar de dicha competencia.*

Como define Robbins S. “la Cultura Organizacional se refiere a un sistema de
significado compartido por los miembros, el cual distingue a una organizacién de
las demas”.

La cultura organizacional constituye entonces, un conjunto de caracteristicas
claves de la organizacién, una forma de hacer las cosas, un sentimiento de
entendimiento de los miembros de la organizacién y de la manera en cémo
deben comportarse los integrantes de la misma. Es una forma de describir o

visualizar la organizacién por parte de los empleados.

“http://www.degerencia.com/articulo/el_cambio_de_paradigmas_en_la_gestion_de_los_recurs

os_humanos/mlefcovich Mauricio Lefcovich 23/07/2010
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La cultura organizacional, nos dice Robbins S. tiene un impacto sobre el
comportamiento de sus miembros, y por lo tanto, una cultura fuerte debe
asociarse con la menor rotacién. A su vez, dicha cultura tiene funciones, que a
continuaciéon mencionaremos analizando si estas pueden ser un obstaculo para
una organizacion.

La cultura define fronteras, es decir, crea diferencias entre una organizacion y las
demads, transmite un sentido de identidad a sus miembros, facilita la generacién
de compromiso con algo mds grande que el mero interés individual, mejora la
estabilidad del sistema social, y como ultima funcién sirve como mecanismo que
da sentido y control para guiar y conformar las actitudes y comportamiento de
los empleados. En definitiva, es la que define las reglas del juego.

La cultura puede ser fuerte, dice Robbins S. y la define como “aquella en que los
valores nucleares se comparten con intensidad y en forma extensa”.

La cultura es valiosa porque reduce la ambigliedad y guia a los empleados en
como se hacen las cosas y qué es lo importante, pero también puede ser
potencialmente disfuncional, como lo son las barreras al cambio.

Cuando es fuerte, y los cambios se producen en forma muy rapida, la cultura
absorbida por la organizacién deja de ser adecuada, de modo que la consistencia
en el comportamiento es un activo cuando enfrenta ambientes estables. Otro
inconveniente de las culturas fuertes es que apoyan los sesgos institucionales o

se vuelven insensibles respecto de las personas distintas.*®

Cuando estamos frente a procesos de cambio, con culturas organizacionales
fuertes, es predecible que haya resistencias al cambio que obstaculicen la

adaptacion y el progreso.

46Stephen Robbins. Comportamiento Organizacional. Capitulo 17. México. Editorial Pearson
Prentice Hall. Decimotercera edicion. 2009.
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La resistencia al cambio se puede manifestar en forma abierta, implicita,
inmediata o diferida. Cuando se manifiesta en forma inmediata y abierta es mas
facil tratar con la resistencia, porque los empleados responden rapidamente con
guejas, disminuyendo el ritmo de trabajo, y otros. Sin embargo, cuando se
manifiestan en forma implicita y diferida, es muy dificil de detectar, hay una
pérdida de lealtad hacia la organizacién, carencia de motivacién para trabajar y
es por ello que es mas dificil de detectar.

Tomar decisiones con rapidez, puede llevar a que estas sean malas si los cambios
gue se producen generan mads costos para la organizacién, o los cambios no son

acompafados por un cambio organizacional. 47

En base a la definicidn conceptual de calidad de servicio, el instrumento
adecuado para medir dicha calidad, analizando por un lado las percepciones de
los usuarios sobre la calidad de servicios y por otro las expectativas, es que nos

basamos en el Método Servqual.

4.5. Método Servqual

4.5.1. Definicion

El Método SERVQUAL, es una técnica para el analisis de la separacion de

desempeiio entre la calidad del servicio de una organizacién contra necesidades

de la calidad del servicio del cliente.

47Stephen Robbins. Comportamiento Organizacional. Capitulo 19. México. Editorial Pearson
Prentice Hall. Decimotercera edicién. 2009.
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El SERVQUAL es ampliamente utilizado dentro de industrias de servicios para
entender las metas de servicio de los clientes de acuerdo con sus necesidades.

Y para proporcionar una medicion de la calidad del servicio de la organizacién.48

Parasuraman, Zeithaml y Berry (1985, 1988), definen la calidad de servicio

percibida como el juicio global del cliente acerca de la excelencia o superioridad
del servicio, que resulta de la comparacién entre las expectativas de los
consumidores (lo que ellos creen que las empresas de servicios deben ofrecer) y

sus percepciones sobre los resultados del servicio ofrecido.

Por ello, la calidad del servicio es definida por estos autores como la amplitud de
las diferencias o brechas existente entre las expectativas o deseos de los clientes
y sus percepciones respecto de la prestacién del servicio (Parasuraman, Zeithmal
y Berry 1993).%°

El método esencialmente implica realizar una encuesta sobre una muestra de
clientes, para verificar si sus necesidades de servicio son entendidas por parte de
la organizacion.

Los datos son de cardcter primario, dado que se recogen por medio de
encuestas aplicadas directamente por el grupo de investigacién a la muestra de
usuarios.

Se pide a los clientes contestar numerosas preguntas dentro de cada dimensidn.
Esto proporciona una evaluacion de la brecha entre el desempefio deseado vy el

real, junto con una gradacién de la importancia de los criterios del servicio. Esto

*® http://www.12manage.com/methods_zeithaml_servqual_es.html 02/08/2010

“http://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:WKMs_yLsOpEJ:www.cyta.com.ar/ta
0604/v6nda2.htm+&cd=4&hl=es&ct=clnk 03/07/2010
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permite que una organizacion enfoque sus recursos, para maximizar la calidad

del servicio mientras controla sus costos.

Primero se define un servicio de calidad como la diferencia entre las
expectativas y percepciones de los usuarios o clientes.

Esto implicaria un balance ventajoso en el caso de que las percepciones
superaran a las expectativas, lo que indicaria una elevada calidad percibida del
servicio, y por lo tanto una alta satisfaccidon con el mismo.

De esta forma, un cliente valorara positivamente la calidad de un servicio en el
caso que las percepciones que ha obtenido sean superiores a las expectativas y
viceversa.

“Si la calidad de servicio es funcién de la diferencia entre percepciones vy
expectativas, tan importante sera la gestién de unas como de otras.” Para su
mejor comprensidn, dicho autor Parasuraman, et al. analizd cudles eran los
principales condicionantes en la formacién de las expectativas de los usuarios, y
sefiala ciertos factores que son claves y por lo tanto las condicionan. Ver cuadro

numero 1.
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Dimensiones de Calidad

Comunicacion Mecesidades Experiencias Comunicacion
boca-oido personalas pasadas g extamas
Expectativas

«  Elementos tangibles

*  Fiabilidad

+  Capacidad de
raspuesta

* Dedundad

+  Empatiz

Percepciongs ——

Calidad de senvido

Cuadro N2 1. Modelo Conceptual de la Calidad de los Servicios. Fuente:

Parasuraman, Zeithaml y Berry (1985)

Los factores claves y que por lo tanto condicionan las expectativas de los

usuarios son los siguientes:

La comunicacion “boca a oido”, opiniones y recomendaciones de amigos y

familiares sobre el servicio.

Las necesidades personales, las cuales desea satisfacer cada cliente con el

servicio que va a recibir.

Experiencias vividas con el servicio que el usuario haya tenido previamente.
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Y por ultimo las comunicaciones externas, las que la propia institucion realizé
sobre las prestaciones de su servicio y puedan incidir en las expectativas que el
ciudadano tiene sobre las mismas, usualmente a través de publicidad o

promociones.

El modelo SERVQUAL introduce y analiza una serie de brechas o “gaps” que
pueden ser percibidas por los clientes (gap 5), o bien producirse internamente en
las organizaciones proveedoras de los servicios (gaps del 1 al 4).

Estos “gaps” se describen de la siguiente manera:

Gap 1: indica la discrepancia entre las expectativas de los clientes sobre un
servicio concreto y las percepciones o creencias que elaboran los directivos sobre

lo que espera el consumidor de ese servicio.

Gap 2: mide la diferencia entre las percepciones de los directivos y las

especificaciones o normas de calidad.

Gap 3: calcula la diferencia entre las especificaciones o normas de calidad del

servicio y la prestacion del mismo.

Gap 4: mide la discrepancia entre la prestacién del servicio y la comunicacién

externa.

Todas las deficiencias mencionadas hacen que el servicio suministrado por la
organizacién no cubra las expectativas que los clientes tenian puestas en él,
produciéndose el gap 5: que mide la diferencia entre el servicio esperado y el

servicio percibido, determinando a través de dicha magnitud el nivel de calidad
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alcanzado. La forma de reducir esta diferencia es controlando y disminuyendo

todas las demas.

Las brechas o diferencias (gaps) entre las percepciones y las expectativas para
cada pareja de afirmaciones pueden producir tres situaciones:
- que las percepciones sobrepasen las expectativas, lo que significa altos
niveles de calidad
- que las percepciones sean inferiores que las expectativas, lo que significa
bajo nivel de calidad
-y que las percepciones igualen a las expectativas, lo que denota niveles
modestos de calidad
Del mismo modo, se evalian las dimensiones para determinar su ponderacién

segln su nivel de importancia para el consumidor.™

Este modelo propone que la calidad de servicio se puede estimar a partir de
cinco dimensiones: elementos tangibles, confiabilidad, capacidad de respuesta,
seguridad y empatia.

Las cinco dimensiones definidas por los autores Parasuraman, Zeithaml y Berry
surgen de un estudio realizado a cuatrocientos usuarios en cinco empresas de
servicios. Las encuestas se realizaron utilizando una escala del uno al cien,
calificando la importancia que los encuestados percibian en cada uno de los
cinco criterios.

Tomando como base las respuestas obtenidas, el comportamiento de las

calificaciones de las cinco empresas fue esencialmente similar.

*% http://www.cyta.com.ar/ta0604/v6nda2.htm 04/08/2010
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Si bien esta calificacion relativa de los criterios puede variar en el futuro en
funcidn de las percepciones de los usuarios, los autores estaban convencidos que
la preocupacién numero uno de los usuarios, independientemente del tipo de
servicio, refiere a la dimension Fiabilidad/Confiabilidad por el contrario, el
criterio que menos importancia tiene para los usuarios en la valoracion de la

calidad, corresponde a la dimension Elementos Tangibles.

Es en base a dicho estudio que los autores definen los siguientes porcentajes de

ponderacién para cada dimension.>! Ver Grafico N 1.

Grdfico N2 1: Importancia relativa de las dimensiones segun el criterio Servqual.

Ponderaciones de las dimensiones:

Dimensiones porcentajes

H11%

W 16%

0
019% E32% us

022%

> valarie A. Zeithaml, A. Parasuraman vy Leonard L. Berry. Calidad Total en la gestion de
servicios. Como lograr el equilibrio entre las percepciones y las expectativas de los consumidores.
Madrid. Ediciones Diaz de Santos S.A.1993
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Dimensién Elementos tangibles - Bienes Materiales
Dimensidn Fiabilidad — Confiabilidad
Dimensién Capacidad de respuesta

Dimensién Seguridad

v A o hdoE

Dimensién Empatia

Se identifican de este modo las cinco dimensiones relativas a criterios de
evaluacién que utilizan los clientes/usuarios para valorar la calidad en un

servicio.

1. Elementos tangibles - Bienes materiales. Aspecto de las instalaciones, del
equipo, del personal, y de los materiales fisicos de comunicacion.

2. Fiabilidad - Confiabilidad. Capacidad de realizar el servicio prometido de
forma exacta y confiable.

3. Capacidad de Respuesta. Buena voluntad de ayudar a los usuarios o
clientes y de proporcionar un servicio rapido.

4. Seguridad. Conocimiento y cortesia de los empleados y su capacidad de
transportar confianza y seguridad.

5. Empatia. La firma proporciona cuidado y atencién individualizada a sus

usuarios. >

Esta metodologia puede ser adaptada a juicio del evaluador, si éste considera
pertinente para el mejor desarrollo del andlisis y poder entonces abarcar

aspectos que se consideren relevantes.

>% http://www.12manage.com/methods_zeithaml_servqual_es.html 03/07/2010
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Para el presente trabajo hemos adaptado la herramienta definiendo para las

cinco dimensiones 21 items que se detallan a continuacion.

Dimensionl: Elementos Tangibles / Bienes Materiales.

Apariencia de las Instalaciones Fisicas, Equipos, Personal y Materiales de

comunicacion.

1.1 Las organizaciones de salud tienen equipos de apariencia moderna.

1.2 Las instalaciones fisicas de las organizaciones son visualmente atractivas.

1.3 Los empleados de la organizacion de salud tienen apariencia pulcra.

1.4 Los elementos materiales (folletos, publicidad y similares) son visualmente

atractivos.

Dimensién2: Fiabilidad/ Confiabilidad.

Habilidad para ejecutar el Servicio Prometido de forma Fiable y Cuidadosa.

2.1. Cuando las organizaciones de salud prometen hacer algo en cierto tiempo, lo

hacen.

2.2. Cuando un usuario tiene un problema, la organizacién muestra un sincero

interés en solucionarlo.
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2.3. La Oficina de Atencion al Usuario concluye la atencion en el tiempo

prometido.

2.4. La Oficina de Atencion al Usuario insiste en mantener registros exentos de

errores.

Dimension3: Capacidad de respuesta.

Disposicion y Voluntad de los Empleados para Ayudar al Usuario y Proporcionar

el Servicio

3.1. Los médicos, enfermeros y empleados de atencién médica, comunican a los

usuarios cuando concluira la realizacion del servicio.

3.2. Los empleados de atencion médica, asi como los médicos, enfermeros o

personal técnico del hospital ofrecen un servicio rapido a sus usuarios.

3.3. Los empleados de las organizaciones de Salud, (personal técnico, médicos,

enfermeros, gerentes) siempre estan dispuestos a ayudar a los usuarios.

3.4. La atencién en la salud nunca estd demorada en los tiempos considerados

prudentes para ser brindada a sus usuarios.

Dimensidn 4: Seguridad.

Conocimiento y Atencidon Mostrados por los Empleados vy sus Habilidades para

Inspirar Credibilidad y Confianza.
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4.1. El comportamiento del personal técnico, asi como los integrantes de la

Oficina de Atencion Usuario transmite confianza a sus usuarios.

4.2. Los usuarios se sienten seguros en sus relaciones con la Oficina de Atencidn

al Usuario.

4.3. Los integrantes de la Oficina de Atencidn al Usuario son siempre amables

con los usuarios.
4.4. Los empleados tienen conocimientos suficientes para responder a las
preguntas de los usuarios; en caso contrario se desenvuelven de forma segura

derivando la situacion al especialista respectivo.

Dimension 5: Empatia.

Atencidén Individualizada que ofrecen las Organizaciones de salud a los usuarios

de la misma.

5.1. La Oficina de Atencion al Usuario brinda una atencién individualizada.

5.2. La organizacién de salud tiene horarios de atencién médica para todos sus

usuarios.

5.3. La organizacion de salud tiene médicos que ofrecen una atencién

personalizada a sus usuarios.

5.4. La organizacion de salud se preocupa por los mejores intereses de sus

usuarios.
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5.5. Las organizaciones de salud publica comprenden las necesidades especificas

de sus usuarios.

Los 21 items de la calidad de servicio detallados anteriormente, son incluidos en
el cuestionario utilizado para medir las apreciaciones de los usuarios, que
integraron la muestra de 60 casos de estudio en los 3 hospitales analizados.

Dichos items resultaron luego de realizar un listado de preguntas que
consideramos relevantes para analizar la calidad de los servicios desde la

perspectiva del usuario.

A su vez, si bien el Método Servqual abarca cinco gaps, nuestro trabajo se limita
al estudio del gap cinco, en funcién de la definicién de calidad adoptada
“amplitud de las diferencias o brechas que existe entre las expectativas o deseos
de los clientes y sus percepciones respecto a la prestacién del servicio”.

(Parasuraman, Zeithaml y Berry 1993).>

Por ultimo, en relacion a las ponderaciones utilizadas en nuestro estudio, luego
de haber realizado las encuestas a los sesenta usuarios de los tres hospitales de
estudio, detectamos que si bien la Dimensidn Bienes Tangibles fue la que tuvo
mayor brecha, no es el factor mas importante para los usuarios al momento de
definir la calidad de atencion. Por el contrario, la Dimensidn
Fiabilidad/Confiabilidad fue definida en un 80 % por los usuarios encuestados,

como el factor de mayor importancia a la hora de determinar la calidad de

>*http://webcache.googleusercontent.com/search?q=cache:WKMs_yLsOpEJ:www.cyta.com.ar/ta

0604/v6nda2.htm+&cd=4&hl=es&ct=clnk 03/07/2010
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atencién. Entre las restantes dimensiones no detectamos una gran diferencia,
por lo que nos basamos en las ponderaciones aplicadas por los autores

Parasuraman, Zeithaml y Berry 1993
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CAPITULO V

SISTEMA DE SALUD EN URUGUAY

5.1. Consideraciones Generales

El Sistema Nacional Integrado de Salud apunta a combinar justicia contributiva,
eficacia sanitaria y eficiencia econdmica. La reforma de la salud en Uruguay,
centra la atencién en el usuario, lo que implica un cambio de paradigma, dado
que el modelo se centraba antes en el profesional (médicos) y en la

administracion.

La Ley N° 18.131 del 18 de mayo de 2007 crea el Fondo Nacional de Salud
(FONASA). Este Fondo reune los diferentes aportes a la seguridad social,
iniciando el proceso de incorporacion de todos los trabajadores a los
mecanismos centrales de la seguridad social.

Los usuarios que ingresen al nuevo sistema pueden optar entre las IAMC o,
como una nueva opcién asistencial al servicio, por ASSE, facilitando asi el acceso
a la atencidn a los trabajadores de bajos ingresos.

La reforma de la salud se crea por la ley No 18.211 “Creacién del Sistema

Nacional Integrado de Salud” de fecha 5 de diciembre de 2007.

Esta reforma se apoya en tres aspectos:

e Orientar el modelo de la atencién de la salud hacia una atencién
integral.

e E|l MSP es el responsable de conducir el proceso de construccion del
sistema y ejercer la rectoria del sistema de salud.

e Asegurar cobertura universal, equidad y solidaridad a través del Seguro
Nacional de Salud.
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Conformacién del Seguro Nacional de Salud (SNS)>*

BRINDAN ATENCION PAGO
INTEGRAL POR
INGRESO

Fondo Nacional de

4—

Pago por:

Cépita, Edad, Sexo

Es necesario, ademds de la reglamentacién, un proceso de cambio
organizacional, especialmente a nivel cultural, acompafado por el compromiso,
la participacidn, y la conviccidn de la direccidn y de los funcionarios involucrados
en la atencion a la salud. Busca ejercer una regulacién adecuada que garantice a

los usuarios del SNIS calidad en su atencidn.

La Ley 18.211 Art. 12 “reglamenta el derecho a la proteccion de la salud que
tienen todos los habitantes residentes en el pais y establece las modalidades para
su acceso a servicios integrales de salud. Sus disposiciones son de orden publico e

interés social”. Ello significa que todas las personas tendran derecho a una

>4 www.adur.fmed.edu.uy/archivos/9-Nov-06%20ADUR.ppt 17/07/10
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prestacion integral de calidad homogénea, con todos los componentes desde la

promocidén, prevencion, atencion y rehabilitacion.

Los usuarios tienen derecho a la libre eleccidn, a la informacién asistencial y
econémico-financiera de resultados de todas las instituciones prestadoras de
salud, a la participacion en la gestién de las instituciones publicas y privadas, a la
participacidn en los organismos de direccion de la reforma y a la libre eleccion
entre los prestadores integrales de salud.

Asimismo, cabe enfatizar que, posteriormente, en la Ley 18.335 de 3 de
septiembre de 2008 se aprueba el marco general de los Derechos y Obligaciones
de los usuarios del servicio de salud. Esta norma establece los derechos de las
personas (pacientes) a una atencién integral, de calidad, plenamente informada,
asi como también las sanciones aplicables en caso de incumplimiento a lo

dispuesto en la misma.

Los sistemas de salud debian encontrar espacios propicios de participacién de
sus usuarios, por lo que se pensd en crear canales por los cuales recabar las
inquietudes y propuestas orientadas a la mejor satisfaccién de los mismos. A su
vez, los niveles gerenciales y directivos debian disponer de instrumentos que les
facilitasen su vinculacion con el usuario y les permitieran conocer las
insatisfacciones, asi como incentivar las iniciativas que procuren mejorar la

calidad de la atencion.

Con ello se pretende superar la situacién de falta de proteccién que muchas
veces perciben los usuarios que son asistidos por el sistema de salud.

Si bien los usuarios de los servicios de salud tienen derechos, en lo que respecta
a la atencién de su salud, muchas veces no son aplicados por el personal o son

desconocidos por los pacientes.
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La estrategia se encuentra enmarcada en el objetivo de humanizar la atencién y

dignificar a los usuarios, mejorando también la calidad de la atencién recibida.

5.2. Oficina de Atencion al Usuario

El drea de atencion al usuario del MSP se crea dandole al mismo ambito de
participacién, debate y brindandole informaciéon adecuada y oportuna para la
toma de decisiones.

Por medio del Decreto N° 297/02 del 2 de agosto de 2002 se establece que
todos los servicios de salud deben contar con una oficina de atencion al usuario,
la cual debe divulgar entre los mismos sus derechos y deberes por medio de una
Cartilla, la cual es llamada “Cartilla de Derechos y Deberes del Usuario de los

servicios de salud”.
Esta cartilla define como usuario: “toda persona que pueda adquirir o utilizar
productos, bienes o servicios de salud como destinatario final, en forma
remunerada o gratuita”.
Incluye también una serie de instrucciones para médicos y personal de salud,
entre los cuales se encuentran:

e El usuario debera ser recibido con calidez, trato amable y cordial.

e El personal de salud debera identificarse ante el usuario.

e El médico comunicard al usuario o a sus familiares el diagndstico clinico

en forma reservada.
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e Se debera respetar la intimidad del usuario mientras permanezca en los
centros de salud.
e Se debe procurar un ambiente agradable, asegurando condiciones

higiénicas.>

El articulo 2 del Decreto 297/02 define servicio de salud como: “toda
organizacion conformada por personas fisicas o juridicas, tales como
instituciones, entidades, empresas, organismos publicos ,organismos privados de
cardcter particular, colectivo o de naturaleza mixta ,que brindan prestaciones

vinculadas a la salud “.

Como no se estaban cumpliendo los plazos de reclamacion y peticién, estos
perdian validez, lo que generaba que los usuarios se vieran desmotivados a
presentar quejas. En consecuencia, se aprueba el Decreto 395/02 del 22 de
octubre de 2002.>°

Este decreto busca agilizar el procedimiento de tramitacién, presentacion vy
reclamos de quejas y/o consultas.

Establece que un tramite de peticidn o reclamos puede ser iniciado por el mismo
usuario o alguna persona que actle en su representacion.

Se establece que la tramitaciéon de reclamos debe realizarse por escrito o por
medios electrdnicos, la cual debe ser precisa con la firma del interesado y del

funcionario receptor.

> Lic. Carlos Cavasin Reboledo y Dr. Pablo Dauria Prando. El Sector salud en el Uruguay.
Montevideo; Ideas; 2005. 597 p.

*® Lic. Carlos Cavasin Reboledo y Dr. Pablo Dauria Prando. El Sector salud en el Uruguay.
Montevideo; Ideas; 2005. 597 p.
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Luego de su presentacion el servicio de salud tiene un plazo de 90 dias para
tomar una decisién, la cual debe ser un pronunciamiento expreso sobre la
misma.

La decision deberd ser por escrito y notificada al usuario o a su representante en

forma fehaciente.

La importancia de este decreto se debe a que obliga a todas las instituciones a
contar con una oficina de atencién al usuario, para lo cual se les otorga un plazo

de 180 dias para la creacién de las mismas.

Por medio del articulo 3: “Todo Servicio de Salud deberd disponer de un
Departamento de Atencion al Usuario con el fin de informar, orientar , atender,
canalizar las resoluciones de las peticiones, reclamaciones o consultas que

formulen los usuarios o pacientes, en los términos y plazos que se disponen”.

Existiendo la necesidad de actualizar las normas que reglamentan el
procedimiento de tramitacion de peticiones, reclamaciones o consultas que
establecia el Decreto 395/02, se aprueba el Decreto N°15/06 del 16 de enero de

2006, modificando algunos de sus articulos.

El articulo 1 del Decreto 15/06 el cual modifica el articulo 13 del decreto 395/02
establece “Toda peticion, reclamacion o consulta a que refiere la presente
reglamentacion deberd ser presentada ante la Oficina de Atencidn al Usuario del
Servicio de salud correspondiente”.

Esta oficina al recibir la peticién, reclamacién o consulta debe dejar constancia
de la recepcién de la misma, y le debe entregar otra al interesado. Igualmente
este decreto obliga a que se tome una decisién y que existan plazos para las

mismas.
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Por lo cual el servicio de salud deberd tomar una decision sobre cualquier
peticidn, reclamos o queja que se presente y ésta tiene un plazo de 90 dias
maximo para ser comunicada en forma escrita al usuario o al representante del
mismo.

El incumplimiento de éste, da derecho al usuario a presentarse ante el MSP en el

area de Atencion al Usuario, la cual debera intimar el cumplimiento de la misma.

Articulo 2: ”los servicios de salud publicos y privados deberdn remitir
mensualmente al drea de atencion al usuario de la division servicios de salud del
ministerio de salud Publica, dentro de los primeros diez dias de cada mes ,informe
sobre el numero de denuncias, quejas y reclamos recibidos por los Servicios de
Salud, incluyendo numero total de planteos, con especificacion de los datos
filiatorios y Cédula de identidad del denunciante, referencia sucinta al asunto de

que se trate, profesionales involucrados y resolucion adoptada, en su caso”.

Para el cumplimiento del mismo se elabordé una estrategia que abarco la
adecuacién de la normativa vigente hasta la planificacién y monitoreo de las
oficinas de atencidn al usuario, en todos los servicios de salud del pais. Para ello
se implementd un programa informatico en todas para conocer la percepcion del

usuario.

Segln lo expuesto en la pagina del MSP existe un Compromiso de calidad por
parte de los funcionarios de las Oficinas de Atencidn al Usuario, que se detallan a

continuacion:

e Concebir al usuario como el centro de su trabajo.

e Brindar la informacion de forma cordial, utilizando un lenguaje preciso y

adecuado.
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e Divulgar la informacién que pueda ser Util para el paciente.

e Buscar siempre la proteccidon y promocién de sus derechos.

. . . .. 7
e Incrementar la satisfaccién de los usuarios de los Servicios de Salud.’

Una de las propuestas del gobierno para la el sector de la salud es:

“El objetivo central es el acceso universal de la atencion en salud a toda la
poblacion en niveles de cobertura y calidad homogéneas, con justicia distributiva

en la carga econdémica que el gasto en salud representa para cada ciudadano” >

Se busca que el usuario ya no sea solo un receptor de los servicios sino que

actle como un agente de cambio.
La Oficina de Atencidn al Usuario, mas que una ubicacién fisica, es un modelo

integrado de servicio disefiado para asegurar la calidad y eficiencia en la

prestacion del servicio.

Administracion de los Servicios de Salud del Estado (ASSE)

ASSE es la Administracion de los Servicios de Salud del Estado. Esta incluido en el

proceso de construccion del Sistema Nacional Integrado de Salud y tiene como

*7 http://www.msp.gub.uy/uc_2928_1.html 05/07/2010

*8 publicacién : Sistema Nacional Integrado de Salud 24/4/07 Ministerio de Salud Publica
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objetivo mejorar la capacidad de gestionar, agilizar la capacidad de delegacién,
competencias y capacidades de decisidon en todas las areas de salud, asi como
también profundizar en cambios del modelo de atencidn y de financiamiento en
ese sistema.

Actualmente el sistema cuenta con una estructura de un servicio descentralizado
seglin Ley N° 18.161 del 29 de junio de 2007 que crea la administracion de los
servicios de Salud del Estado (ASSE) que se relacionara con el Poder Ejecutivo a
través del MSP.

Este es un aspecto importante a destacar, por un lado el proceso de
descentralizacién de caracter estructural y organizacional; y por otro lado, la
reforma del sistema de salud, por lo que el mismo cuenta con la construcciéon
del Sistema Nacional de Salud de caracter mixto. Desde el punto de vista
estructural, la conformacion de un servicio publico descentralizado le genera la
capacidad de caracter funcional mucho mas 4gil, ya adecuada a una estructura
descentralizada a nivel territorial.

ASSE trabaja con 22 regiones a nivel del pais pero también cuenta con las
unidades de servicio de caracter ambulatorio; en todo el pais hay mas de 500
unidades, o sea, que es una importante red de servicios que necesita tener una
base organizacional agil y flexible.

ASSE como parte de la Administracién Central, brinda servicios, no solo a la
poblacién que tiene, por definicion legal, derechos en funciéon de su condicién
econdmica, sino también brinda servicios por convenio con otros organismos.
Nos referimos a una poblacién de usuarios que estd autofinanciada: por ejemplo
personas que hoy son financiadas por DISSE, el BPS, (con bajos ingresos), que si
bien tienen derecho a ser cubiertos por una mutualista, tienen dificultades de
acceder a ella por su condicién econdmica y no pueden pagar tasas moderadoras

y ticket. Esta poblacidn puede entonces elegir contar con el servicio de ASSE.
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La reforma de la Salud entra en vigencia el 01/01/2008 a través del SNIS, el
nuevo objetivo de ASSE apunta a la integracion de trabajadores y usuarios,
incorporando al Directorio de ASSE representantes de los Usuarios y

Funcionarios.

Dentro de los mecanismo de control hay determinados estandares de calidad
fijados por reglamentacion.

Los servicios de ASSE de atencién al primer nivel se encuentran canalizados a
través de Médicos de Familia, como el Espacio del Adolescente. El Espacio del
Adolescente es una instancia diferencial de atencién y promocién de la salud
dotado para la asistencia integral, que brinda servicios de calidad para este grupo

poblacional.

ASSE cuenta con una Red de Atencidn Integral a la Salud constituida por 66
Unidades Ejecutoras (UE). Se distribuyen 51 U.E. en el interior de las cuales 18
son Centros Departamentales y 33 Centros Auxiliares. De ellos dependen 228
policlinicas. En Montevideo se cuenta con 15 U.E.: la Red de Atencion del Primer
Nivel, integrada por 12 centros de salud y una red de 114 puntos de atencién.

Asimismo 6 U.E. para la atencidn de pacientes agudos y 8 U.E. especializadas.

Mision de ASSE: Ser el prestador publico de referencia, basado en la Atencién
Primaria, con equidad, eficiencia y calidad, y con capacidad para responder a las
necesidades de su poblacion usuaria, en un marco de politicas de equidad
social.

Vision de ASSE: Liderar el proceso de atencién a la salud de los habitantes del

pais, contribuyendo de ese modo a la calidad de vida de la poblacién, poniendo
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énfasis en la educacion y promocidén, prevencion, diagndstico precoz,

recuperacion y rehabilitacién. >

>® http://www.asse.com.uy/index_1.html 10/07/2010
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CAPITULO VI

TRABAJO DE CAMPO

6.1. Objetivo

Luego de haber realizado un andlisis sobre los Sistemas de Salud, nos
interesamos en aplicarlo a la realidad de nuestro medio y constatar su utilidad en
el ambito de la salud.

A medida que nos fuimos interiorizando en el tema, comenzamos a hacernos
preguntas acerca de la atencion al usuario en los servicios de salud publicos,
preguntas que no podemos responder nosotras mismas.

Es por esa razédn que sentimos la necesidad de saber qué piensa la gente,

consultarle sobre sus experiencias y ver cuales son sus expectativas.

Para ello disefiamos un relevamiento que involucra a todos los interesados, del
que podremos extraer conclusiones de interés sobre estas instituciones,
respecto a la calidad de los servicios brindados por la Oficina de Atencion al

Usuario.

6.2. Metodologia Aplicada

En funcién de nuestras posibilidades para obtener la informacion necesaria para
nuestra investigacion, decidimos recabarla por medio de las siguientes técnicas:

1. Entrevistas en profundidad para los directores de los Hospitales seleccionados
y los encargados de las Oficinas de Atenciéon al Usuario, e integrantes
responsables del Movimiento Nacional de Usuarios de Salud Publica y Privada, y
a la Asociacién de Usuarios de Servicios de Salud (ADUSS), considerando que a

través de las mismas se puede obtener mas informacidn. Los entrevistados
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pueden extenderse en cada respuesta y el contacto visual con las personas
colabora a que la informacidn obtenida sea mas rica y valiosa. Al mismo tiempo,
pueden surgir nuevas preguntas o repreguntas durante la entrevista. Para las
entrevistas se disend y usé una pauta de entrevista, que adjuntamos en el anexo.
2. Cuestionarios tipo encuesta anénimos para los usuarios, consideramos que
eran mas adecuados y no generaria rechazo por miedo a represalias. Se disend
un cuestionario para la encuesta, que luego de testearlo con algunos usuarios del
Hospital 1, se ajustd. Asimismo, lo que comenzé siendo una encuesta termind
siendo una entrevista al ver los problemas que presentaban para comprender o

interpretar las preguntas.

La fundamentacién de esta eleccién, se basa en experiencias y trabajos de
investigacion donde las quejas y reclamaciones de los usuarios junto con las
encuestas de opinidn son una fuente importante y valida de informacién para
evaluar la mejora de la calidad. Un indicador de calidad son las quejas de los
usuarios.

Este trabajo de campo es una investigacién descriptiva y analisis cualitativo con
el fin de describir y medir la calidad de la Oficina de Atencién al Usuario de las

organizaciones mencionadas anteriormente.

Las pautas de las entrevistas fueron disefiadas de modo de agrupar las preguntas
segln grupos de temas de interés siguiendo una linea légica, que recorre varios
aspectos internos de la institucion.

Se investiga el funcionamiento e importancia de la Oficina de Atencién al
Usuario por parte de las instituciones.

Los temas tratados en las entrevistas apuntan a conocer, describir y analizar los

siguientes aspectos:
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a. En primera instancia buscaremos cudles son los objetivos y expectativas
de los 3 hospitales de estudio, asi como también los del Movimiento
Nacional de Usuarios de la Salud Publica y Privada y ADUSS.

b. Luego detallaremos para cada Oficina de Atencidn al Usuario estudiada,

los siguientes temas de interés:

e Cdmo manejan y procesan la informacion.

e Qué procedimientos llevan a cabo y qué indicadores manejan para
el procesamiento de la informacion, especificando que funciones
cumplen, y cdmo gestionan la misma.

e Preguntaremos acerca del espacio fisico que ocupa cada oficina, y
cémo son las instalaciones.

e Respecto al personal, analizaremos si sus miembros estdn
capacitados para llevar a cabo sus funciones y cudles son los
requisitos que deben cumplir para formar parte del mismo.

e Detectar si la Oficina de Atencidn al Usuario tiene limitaciones y

conocer cémo maneja las mismas.

El formulario utilizado para las encuestas comprende las 5 dimensiones del
Método Servqual. El objetivo es analizar las expectativas y percepciones de los
usuarios - los pacientes — de la Oficina de Atencién al Usuario, con el fin de
determinar la brecha que pueda existir entre ambas.
Las 5 dimensiones del Método Servqual:

Dimensidn 1 Elementos tangibles/ Bienes materiales

Dimension 2 Fiabilidad/Confiabilidad

Dimension 3 Capacidad de respuesta

Dimension 4 Seguridad

Dimension 5 Empatia
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Dimension 1; abarca las apariencia de los Elementos tangibles y bienes
materiales como lo son las Instalaciones Fisicas, Equipos, Personal y Materiales
de comunicacion. El fin es determinar cédmo perciben y qué expectativas tienen

los usuarios en relacién a estos aspectos.

Dimension 2, analiza la habilidad para ejecutar el servicio prometido de forma
fiable y cuidadosa; abarca los tiempos manejados por el personal de la oficina
para brindar respuestas, y/o soluciones. En relacion a las decisiones tomadas,

conocer si estas estan centradas en el usuario o en el propio hospital.

Dimension 3 Capacidad de respuesta, disposicidon y voluntad de los empleados
para ayudar al cliente y proporcionar el servicio. Conocer si el servicio brindado
es rapido, completo, asi como la amabilidad del personal, y la capacidad de
atencién de los empleados, médicos y enfermeros. Conocer las expectativas y
percepciones de los usuarios, nos dara la pauta del nivel de satisfaccion de estos

en relacién al servicio recibido.

Dimension 4 Seguridad, implica conocimientos y atencién de los empleados,
habilidades para inspirar credibilidad y confianza a los usuarios.

Abarca temas como: capacidad para brindar atencion, y el conocimiento que
tengan los empleados de la oficina. Conocer si la amabilidad es predominante en
la atencidon brindada. Esta dimension refiere a la seguridad que pueda brindar la

oficina a los usuarios.

Dimension 5: Empatia, atencién individualizada que ofrecen las organizaciones
de salud a los usuarios de la misma. Tiene relacién con los horarios ofrecidos por

la organizacion. Conocer si dichos horarios son acordes a las necesidades de los
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usuarios, si efectivamente la atencién es individualizada, y los médicos de la
organizacién manejan las consultas de los pacientes en funcion de las

necesidades de estos ultimos.

El formulario utilizado para las encuestas que adjuntamos en el anexo,
comprende las 5 dimensiones del Método Servqual con el fin de determinar si
existe o no una brecha entre expectativas y percepciones lo que determinara de
esa manera, el nivel de calidad de la Oficina de Atencion al Usuario. Cuanto
mayor sea la brecha existente menor el nivel de calidad determinado y
viceversa.

La persona encuestada debe responder cada pregunta contenida en el
cuestionario segln su percepcidén y su expectativa. Las preguntas tienen un
puntaje, una escala del uno al cinco siendo el puntaje uno deficiente, el dos
regular, tres aceptable, cuatro satisfactorio y cinco excelente.

De este modo, de cada respuesta obtenida de la persona encuestada se calcula la
diferencia entre las expectativas y percepciones; definiendo a esa diferencia
como la brecha entre ambas. Cuanto mayor sea la brecha, menor el nivel de
calidad entre las expectativas y percepciones, siempre y cuando las expectativas
superen a las percepciones y viceversa.

A los resultados obtenidos de las encuestas a los usuarios, aplicamos las
ponderaciones definidas por los autores del Método Servqual en su investigacién

respecto a la calidad total en los servicios. ®

% valarie A. Zeithaml, A. Parasuraman y Leonard L. Berry. Calidad Total en la gestion de
servicios. Como lograr el equilibrio entre las percepciones y las expectativas de los consumidores.

Madrid. Ediciones Diaz de Santos S.A.1993
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Estos determinaron las siguientes ponderaciones para cada dimension, de
acuerdo a la importancia asignada por los usuarios de los servicios a los efectos

de definir la calidad.

Ponderaciones de cada dimension, sequn Método Servqual

Dimensiones porcentajes

011%

W 16%

199%
D19% m32%

022%

(1) Elementos tangibles, bienes materiales 11%
(2) Fiabilidad/Confiabilidad 32%

(3) Capacidad de respuesta 22%

(4) Seguridad 19%

(5) Empatia 16%

En base a estas dos perspectivas de analisis continuaremos nuestro trabajo
basandonos en un andlisis cualitativo de la informacidn, procesando por un lado,
la informacién obtenida de las entrevistas a directores y encargados de la
oficina, asi como al Movimiento Nacional de Usuarios de la Salud Publica y
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Privada y ADUSS, y por otro lado, la informacion obtenida de los cuestionarios

realizados a los usuarios en relacion a la calidad de la oficina.

6.3. Poblacién de estudio

Para realizar el presente trabajo se eligié una muestra de 3 hospitales dentro de
los 7 que forman parte de los hospitales publicos de Montevideo pertenecientes
a ASSE.

Con el objetivo de abarcar la diversidad de usuarios (niflos, mujeres y adultos en
general) que reciben asistencia en ellos, elegimos los siguientes hospitales:
Hospital Pereira Rossell y Hospital Maciel.

El Hospital Maciel (en adelante denominado Hospital 1) forma parte de la red
asistencial de ASSE. Es un hospital de tercer nivel de atencién de agudos, adultos,
de referencia nacional en cirugia vascular, neurocirugia, hematologia,
diabetologia, cirugia de térax, neumologia y nefrologia.

La mision es brindar atencion médica de alta calidad a los usuarios mediante
acciones de promocién, prevencién, recuperacion y rehabilitacion a la salud de
las personas en forma integral psiquica, fisica y social integrando arménicamente

actividades de asistencia, docencia e investigacion.

El Hospital Pereira Rossell se encuentra comprendido por el Hospital Pedidtrico
(en adelante Hospital 2) y Hospital Paulina Luisi (en adelante Hospital 3),
ubicados en el mismo recinto.

Los Hospital 2 y 3 tienen como misidn contribuir a mejorar la situacién de salud
de las mujeres y nifios brindando los mejores cuidados en un ambiente humano
y hacer del usuario el centro de su atencién.

Este Hospital tiene como misién ser Referencia Nacional en sus especialidades

contando con una complejidad de 2° y 3° nivel para brindar en la red de ASSE,
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una atencién oportuna, eficaz y de calidad inserto en el Sistema Nacional

Integrado de Salud.

6.4. Hallazgos

Concurrimos a cada uno de los centros, una semana a cada uno, para realizar las
encuestas a los usuarios, dedicando 2 horas por dia.
Cuando asistimos a los hospitales tuvimos distintas experiencias, en lo que

refiere a accesibilidad de la Oficina de Atencidn al Usuario.

En el Hospital 1 pudimos llegar a ella el primer dia que concurrimos, debido a
gue la misma es de facil acceso ya que se encuentra en la entrada y estd
debidamente sefializada.

En cambio en el Hospital 2, si bien la oficina se encuentra en un lugar del hall
accesible por la entrada principal, el primer dia que asistimos nadie nos supo
informar su ubicacién y no existian carteles que lo indicaran.

En el Hospital 3, la Directora nos manifestd la existencia de dos Oficinas de
Atencidn al Usuario, una dependiendo de la Direccién Administrativa y la otra
que depende de la Direccidn del Hospital. La Oficina que depende de la Direccién
Administrativa se encuentra en el hall de la entrada principal y es la descripta
anteriormente en el Hospital 2.

Con respecto a la Oficina que depende del la Direccion del Hospital, no pudimos
encontrarla. Es de destacar, que al ingresar consultamos a personal de informes
y a funcionarios dentro del hospital como personal técnico (enfermeros, de
farmacia) que no nos supieron informar de la ubicacion de la oficina ni las
funciones que desarrolla.

Por otra parte los usuarios encuestados del Hospital 3, el 75% nos manifestaron
no conocer la Oficina de Atencidn al Usuario. El 25% restante respondieron las

encuestas, pero haciendo referencia a la Oficina del Hospital numero 2.
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En el Hospital 1 que cuenta con una oficina de facil acceso, nos fue mas sencillo
encontrar usuarios que la conocieran y por lo tanto, nos pudieran dar su opinién
respecto de su servicio, ademas del servicio del hospital. En este caso, nos llevé
menos tiempo realizar las encuestas que en los restantes hospitales.

Los usuarios fueron elegidos aleatoriamente, y en su mayoria fueron mujeres en
el entorno de 35 a 65 afios. Para acceder a realizar la encuesta, debimos
explicarle el objetivo de la misma, de forma de obtener respuestas sinceras y
ajustadas a la realidad. Adicionalmente, les informamos que la encuesta era
anonima con el fin de que se expresaran libremente y que no se vieran
condicionadas las respuestas por miedo a las represalias.

Cuando comenzamos a aplicar las encuestas notamos que en su mayoria las
preguntas del cuestionario no eran entendidas por los usuarios. Por lo que
detectamos que el perfil del cuestionario no se adaptaba al nivel de comprensién

textual que poseen los usuarios que hacen uso de estos nosocomios.

Para subsanar este inconveniente, y lograr nuestro objetivo de estudio,
modificamos la modalidad de aplicacion de las encuestas, realizando las
entrevistas personalmente en cada hospital. De esta manera, utilizamos el
cuestionario como guia, ya que las preguntas las formulamos de forma de

adaptarlas a cada usuario para su mejor comprensién.
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ANALISIS HOSPITAL 1

Analisis de la entrevista a encargada de la Oficina

La oficina comenzd a funcionar en este hospital conjuntamente con el Gobierno
del Dr. Tabaré Vazquez en el periodo de 2005 al 2009, que” en un momento era

algo olvidado, pero hoy funciona distinto”.

Segun la encargada de la oficina, la misma es una “necesidad” para mejorar la

atencién brindada a los usuarios, trabajando conjuntamente con la Direccion.

Objetivos

Segun las respuestas obtenidas de la entrevista, los objetivos de la Oficina de
Atencidon al Usuario son “varios”. Pero basicamente, centran su atenciéon en ser
una “especie de contencion”, donde el usuario pueda plantear su
“agradecimiento, denuncia, reclamo o queja” y ser escuchado en un dmbito de
cortesia y buen trato.

Ademas del trato amable, el objetivo principal es buscar una solucién a sus
planteamientos.

Podemos resaltar que esta descripcion estaria implicando en primer término,
brindar “confiabilidad”, lo que implica “habilidad para ejecutar el servicio
prometido de forma fiable y cuidadosa”, manejando tiempos prudentes en la
atencién que brindan. De este modo la organizacién estaria mostrando un alto

grado de interés en solucionar las inquietudes planteadas por los usuarios.

Espacio Fisico
En relacidon al espacio fisico que ocupa la oficina, podemos decir que la persona

entrevistada demostré preocupaciéon por lograr que el mismo sea un lugar
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accesible y agradable. Considera que el mismo no es adecuado para la atencién

de los usuarios en relacién al tamafio y privacidad del lugar.

Medios de comunicacion

En relacién a los medios utilizados para informar a los usuarios de los servicios
gue ofrece la Oficina, la encargada sefiala que utilizan el folleto que cuenta con la
informacién del horario y funciones de la oficina, ademdas de que la gente ya la
conoce justamente por estar en lugar accesible y basicamente por el “boca-

oido”.

Procedimientos de quejas y reclamos

En relacidon al funcionamiento y gestién de la informacién que maneja la oficina,
se cuenta con formularios para dejar registradas las quejas, denuncias,
sugerencias o mejoras que los usuarios puedan manifestar.

Segun lo informado por la persona entrevistada, el procedimiento implica los
siguientes pasos:

a) Se completa el “formulario” con los datos completos de la persona
involucrada, con registro de la fecha.

b) Los datos son ingresados a un “cuaderno”. Se hace copia del formulario, y este
ultimo se deriva a la Direccién.

c) Una vez que la misma estudia el caso, la informacidn vuelve a la oficina con la
resolucion. Se comunica “telefdnicamente al usuario” y este dultimo, se
manifiesta con conformidad o no, por lo cual se dirige personalmente al Hospital
para notificarse de la respectiva resolucion.

En caso que el paciente no quede conforme con la resolucién adoptada por el
Hospital, se forma un expediente que se eleva a ASSE del primero al diez de cada

mes y el procedimiento continda hasta la conformidad del usuario.
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El usuario obtiene siempre por parte de la oficina una constancia de su

inquietud.

Indicadores de satisfaccion

En lo que tiene que ver con el sistema de registro de informacién, cuentan con
“papeles y cuadernos” donde se registran las quejas y “una computadora”. El
promedio mensual de casos recibidos por ésta oficina es entre 30 y 40
aproximadamente. Como indicador de satisfaccion utilizan los papeles vy
cuadernos.

Si bien se llevan estos registros, los mismos no se consultan para la toma de

decisiones y tampoco se llevan estadisticas.

Capacitacion del personal

En lo que tiene que ver con los requisitos, la respuesta obtenida fue basicamente
los buenos modales y la paciencia “porque estamos atendiendo al usuario, es lo
principal”.

En lo que refiere a la capacitacién del personal de la oficina, nos informaron que
los funcionarios fueron capacitados en tres oportunidades como parte de un

plan de mejora en el servicio, y en general, realizan cursos una vez por aio.

Las tareas que tienen los empleados no son especificas: “todos conocemos de
todo”,” cada persona conoce el trabajo de todos”.

El comportamiento del personal de la oficina debe trasmitir “confianza” a sus
usuarios, primando siempre la “paciencia”, de modo de centrarse en la atencién
del usuario y evitar discusiones.

Se resalté en la entrevista que tienen como propdsito a corto plazo que la oficina

pueda ampliar su horario de atencion, aspecto que se esta evaluando.
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En lo que tiene relacién al impacto que pudo haber producido la creacién de la
Oficina de Atencidn al Usuario, la persona entrevistada nos indicdé que fue un
cambio favorable para el hospital ya que, “cada vez la gente lo conoce mds y eso
hace que la gente se sienta apoyada”.

La calidad de servicio para esta oficina, fue definida de la siguiente manera:
“desde el momento que viene el usuario tratamos de darle todo, que la gente se

vaya conforme”.

Limitaciones
Se manifestd por la persona entrevistada que el espacio fisico representa una
limitacién para la oficina ya que no resulta adecuado cuando el usuario necesita

privacidad.

Analisis de las encuestas a los usuarios

Las encuestas se realizaron en base al cuestionario que fue explicado en la
introduccion del trabajo de campo.

El usuario encuestado le asigna un valor del 1 al 5, por un lado a las expectativas
y por el otro a las percepciones de cada item que integra las cinco dimensiones.

El resultado que arroja la diferencia entre las expectativas y percepciones
representa la brecha entre ambas. Cuanto mayor sea la brecha, menor el nivel de
calidad entre las expectativas y percepciones, siempre y cuando las expectativas

superen a las percepciones y viceversa.

En sintesis, las brechas obtenidas en cada dimensidn, se muestran en el cuadro

N2 2 que se presenta a continuacion.
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Cuadro N2 2: Brecha entre expectativas y percepciones obtenidas de las

encuestas Hospital numero 1

Dimensiones

Brecha Bs. Tangiblel ConfiabiliddCapacidad de respue{Aseguramien|{ Empatia
Encuestane | 27 17 16 23 13
Encuestan® 2 14 10 7 5 3
Encuestan® 3 8 4 6 8
Encuestan® 4 2 0 3 2 2
Encuestan® S 29 19 14 14 1
Encuestan® 6 8 12 4 5 3
Encuestane 7 22 9 < 7 10
Encuestan? 8 1 8 4 0 4
Encuestan® 9 12 10 4 0 1
Encuestan® 10 17 18 22 13 15
Encuestan® 11 6 6 1 11 <
Encuestan® 12 3 6 3 4 0
Encuestan? 13 18 15 5 12 2
Encuestan? 14 30 11 10 1 6
Encuestan? IS5 28 12 9 3 5
Encuestan® 16 8 3 4 3 2
Encuestan® 17 11 9 7 5 4
Encuestan® 18 27 17 16 23 13
Encuestan? 19 21 16 12 19 11
Encuesta n? 20 28 10 15 14 12
Total 320 214 166 170 119

Para la Dimensidon 1 “elementos tangibles y bienes materiales” el resultado de la
brecha es de 320; la Dimension 2 “fiabilidad/confiabilidad” es de 214; la
Dimensién 3 “capacidad de respuesta” es de 166; la Dimension 4 “seguridad” es

de 170y la de la Dimensidn 5 “empatia” suma 119. (Ver cuadro N2 2)

A continuacién se muestran los datos tabulados antes y después de las

ponderaciones de cada dimension.
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Grdfica N2 1: Porcentaje de brechas entre expectativas y percepciones de cada

dimension antes de las respectivas ponderaciones para el Hospital numero 1

Dimensién 1 Elementos tangibles, bienes materiales: 32%

Dimensidn 2 Fiabilidad/Confiabilidad: 22%
Dimensién 3 Capacidad de respuesta: 17%
Dimension 4 Seguridad: 16%

Dimensién 5 Empatia: 12%

Dimensién 1 Elementos tangibles y bienes materiales

Los resultados obtenidos mostraron que esta dimensidn es la que presenta
mayor brecha entre las expectativas y percepciones de los usuarios (32 %), la
cual se explica, por la mayor brecha en relacién a las instalaciones fisicas y

apariencia del hospital.

Dimensién 2 Fiabilidad/confiabilidad
En lo que respecta a esta dimension, la brecha se explica en gran parte porque
las decisiones no estan centradas en el usuario y en general, los horarios no son

respetados, debido a esto, su brecha representa un 22 %.
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Consideran que las decisiones se toman de acuerdo a la conveniencia del

hospital o de los profesionales que prestan servicios.

Dimensién 3 Capacidad de respuesta
La brecha es menor que las dimensiones anteriores (17%), la cual se explica
porque la atencién brindada por el personal médico, enfermeros y técnicos es

percibida como buena y se acerca a las expectativas de los usuarios.

Dimensién 4 Seguridad

En esta dimensidn la diferencia entre las expectativas y percepciones (16%) se da
porque el personal de la oficina no genera confianza, no demuestran tener un
conocimiento cabal de los servicios brindados y tampoco de la normativa

vigente.

Dimensién 5 Empatia

En esta dimensidn se cumple con las expectativas de los usuarios ya que el
servicio es individualizado y el usuario es identificado por su nombre.

En su gran mayoria los usuarios se mostraron conformes con la atencién recibida
del médico.

La brecha (12%) se explica porque los horarios no se adecuan a las necesidades a
los usuarios.

Si realizamos el andlisis basandonos en las ponderaciones de los autores
Parasuraman, Zeithaml y Berry®’, el resultado de las brechas por cada dimensién

se ve modificado.

*! Valarie A. Zeithaml, A. Parasuraman y Leonard L. Berry. Calidad Total en la gestion de servicios.
Como lograr el equilibrio entre las percepciones y las expectativas de los consumidores. Madrid.

Ediciones Diaz de Santos S.A.1993
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Grdfico N2 2: Porcentaje de brechas entre expectativas y percepciones de cada

dimension luego de las respectivas ponderaciones para el Hospital numero 1

Dimensién 1 Elementos tangibles, bienes materiales: 18%

Dimensidn 2 Fiabilidad/Confiabilidad: 36%
Dimensién 3 Capacidad de respuesta: 19%
Dimensién 4 Seguridad: 17%

Dimensién 5 Empatia: 10%

Esta alteracidn se debe a que cada dimensidn tiene importancias distintas entre
si, lo que lleva a que luego de ponderar cada brecha por su porcentaje

respectivo, las mismas se vean alteradas en su totalidad.

En todos los casos se presentan brechas entre las expectativas y percepciones
gue poseen los usuarios sobre las respectivas variables, presentandose siempre

las percepciones por debajo de las expectativas.

Bajo este analisis la dimension 2 “fiabilidad/confiabilidad”, la que mayor
importancia tiene segun la ponderacién definida, es la que arrojé6 mayor brecha

con un 36 % entre las expectativas y percepciones que tienen los usuarios. (Ver
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grdfica N° 2). Esta mayor diferencia, en que las expectativas superan las
percepciones de los usuarios, implica que en esta dimension se presentan niveles

mas bajos de calidad en comparacidn con las restantes dimensiones.

La dimension 3 “capacidad de respuesta” pasa a ocupar el segundo lugar con un
19 %, lo que significa que luego de la dimensidn 2 es la que le sigue con el mas

bajo nivel de calidad.
Manteniendo este analisis vemos que la dimensién 1 “elementos tangibles y
bienes materiales” en esta instancia pasa al tercer lugar con un 18 %. (Ver grdfica

Ne 2)

Luego le sigue la dimensidn 4 “seguridad” y dimension 5 “empatia” con un 17% y

10% respectivamente. (Ver grdfica N2 2)

OBSERVACION

Si bien la oficina esta ubicada en un lugar de facil acceso, pudimos observar que
no resulta del todo adecuado para brindarle al usuario un lugar intimo y privado,
ya que es un lugar muy pequefio y no es un espacio cerrado, sino que por ella
transita el personal de la oficina de forma frecuente.

Cuenta con carteleria visible, asi como también con folletos donde informan el
horario y el detalle de sus servicios.

Con respecto a las instalaciones fisicas podemos resaltar que la oficina se
encuentra en un sector remodelado, moderno e iluminado por lo cual resulta
mas atractiva que el resto de las instalaciones.

Pudimos constatar que la encargada de la oficina es una persona muy agradable,

con voluntad y buena disposicion.
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Sin embargo, esta oficina destina gran parte del tiempo de atencién a temas
administrativos, como son la entrega de dia y hora para consultas (denominadas
habilitaciones), y no como deberia ser, centrando su atencion en la deteccién de

necesidades y problematica de los usuarios del hospital.

Al consultar sobre la existencia de manuales de procedimientos la respuesta fue
afirmativa, siendo los mismos trasparencias que les fueron entregadas en los

talleres de capacitacion.

ANALISIS HOSPITAL 2

Analisis de la entrevista a encargada

La encargada de la “Oficina de Atencién al Usuario”, nos expresé que considera
gue esta Oficina es una “necesidad” para el Hospital, pero piensa que se cred por
mera “formalidad”, sélo a los efectos de dar cumplimiento al Decreto 395/02
que establece la obligatoriedad de crear la “Oficina de Atencidn al Usuario”.

La misma funciona desde 2002 y depende de la Direccién administrativa del

hospital.

Objetivos

En cuanto a los objetivos de esta oficina, la encargada encuentra que uno de los
primeros, es “el poder mirarse a si mismo”, saber cuales puntos se deben
reforzar, cuales cambios serian adecuados y necesarios.

Como expectativas para mejorar su atencion, entiende que es necesario que
aumente el nimero de casos que se presentan en la oficina y no en la Direccién

como acostumbran algunos usuarios.
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También considera que un factor determinante de que presenten o no quejas, es
el “nivel educacional” de los usuarios, afirma que depende de ello que conozcan

sus derechos y obligaciones.

Nos parecidé importante la siguiente declaraciéon “mi teoria es que cuando tu
pagaste te quejas sin problemas, una de las metas mias es desterrar eso que uno
no paga salud publica”, ya que considera que es la cultura organizacional de las
instituciones publicas que le da a entender al usuario que como es “gratis” no se
pueden quejar. El “usuario tiene ese miedo”, como no paga directamente por los
servicios de salud, (como si se hace a nivel de salud privada) sienten que no

pueden reclamar ni cuestionar la atencion recibida.

Espacio Fisico

En relaciéon a la Dimension 1 “elementos tangibles y bienes materiales”, la
encargada considera que el espacio es el “adecuado”, tiene “privacidad” y esta
“bien ubicado”, pero entiende que el horario de atenciéon al publico que tiene
dicha oficina no se adecua a las necesidades de los mismos, por lo que hace falta
gue se extienda el horario, ya que actualmente, solo ofrece 6 horas diarias y la

atencién del hospital es de 24 horas.
Afade ademas, respecto de la ubicacidn de dicha oficina, que se encuentra muy
alejada de algunas reparticiones que estan relacionadas con la misma y con las

cuales lo ideal seria que interactuaran diariamente.

Medios de comunicacion

En relacién a los medios utilizados para informar a los usuarios de los servicios
gue ofrece la oficina, la encargada senala que son “escasos”. Si bien existen

carteles que indican dénde se encuentra, pero nos explicd que no le permitieron

88



Calidad percibida desde la perspectiva de los usuarios sobre la Oficina de

UNIVERSIDAD

Atencion al Usuario en tres Hospitales de ASSE de Montevideo DE LA REPUBLICA

“colocar carteles explicando las funciones de la misma”, lo cual consideraria muy
importante. En su opinidn, bien informado, todo aquel que tenga alguna “queja
para plantear”, la debe realizar en la “oficina” creada para ese fin, y no
presentarla en la Direccion del Hospital directamente como pasa habitualmente,
puesto que los usuarios justamente por desconocimiento, consideran que es el

lugar adecuado.

Procedimientos de guejas y reclamos

Asimismo, la entrevistada afirma que existe un procedimiento para la
presentacion de una “queja, reclamo o agradecimiento”, el mismo consiste en el
llenado de un formulario “pre determinado”. Este puede ser llenado por “el
usuario” o “la encargada”; en este ultimo caso, se realiza cuando el usuario no
desea escribir, ya sea porque “ tiene dificultad para hacerlo o teme expresarse
mal”. Posteriormente, lee lo escrito para confirmar que el usuario esté de
acuerdo con lo plasmado en el papel, y de ser asi, continta con el tramite.

Se hacen tres copias del formulario, dos las firma el usuario, de éstas, una queda
en la oficina para darle seguimiento y la otra se eleva a la Direccidn, la tercera via
la firma la encargada, la cual es entregada al usuario como constancia de
presentacion.

Este formulario debe contener los datos necesarios para realizar el tramite, a
saber: fecha, explicacién o desarrollo del caso y firma de la persona que presenta

la misma.

Indicadores de satisfaccion

La encargada nos cuenta ademas que en la oficina no se llevan estadisticas.
Llama la atencién el pequefio nimero de casos presentados, un promedio

mensual de 40 casos entre los que se presentan reclamos y otras consultas.
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Tampoco se llevan indicadores para medir la satisfacciéon de los usuarios. Pero
nos explicé que como una inquietud personal, ella ha planteado a la Direccién
del Hospital la necesidad e importancia de realizar encuestas a los usuarios para
obtener la percepcion de los mismos, pero “no lo han aceptado”.

Debido a ésto, la oficina de este Hospital no tiene informacién ni indicadores que
muestren como se estan llevando a cabo las tareas dentro del hospital y cual es

el nivel de satisfaccion de los usuarios respecto de las mismas.

Capacitacion del personal

En relacién a los requisitos necesarios o perfil para ocupar el cargo en la oficina la
encargada considera que el perfil adecuado es de una persona que “deberia
trasmitir confianza y sequridad”, para lo cual, debe ser “simpdtica”, debe saber
“manejar la informacion y no divulgarla”, y que no cree qu sea tan importante

tener conocimientos como pueden ser de “computacion”.

Hizo hincapié ademads, en que “es necesario cambiar el pensamiento de que

pueda existir represalia si se presenta una queja”.

En este hospital la capacitacidon que tuvo se llamé: “Formador de formadores”. La
idea era que concurriera algun integrante de los diferentes sectores del hospital.
El mismo fue dictado por el doctor Sudrez, en la Facultad de Psicologia, pero no
era un curso especifico para la oficina. Hubo varios talleres pero solo asistieron

17 empleados.

Limitaciones
Para el funcionamiento de la oficina se le han presentado varias limitaciones; por
ejemplo, cuando por otra necesidad esta oficina no es tomada en cuenta y se la

“”

traslada a otro lugar, en funcion de lo que hace falta en ese momento “ se
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preciso esta oficina por la gripe famosa, y se puso como una policlinica acd y a mi

me llevaron a la direccion administrativa y estuve medio escondida 4 meses”.

Por ultimo, considera que la oficina implica un cambio favorable, pero que no

funciona de acuerdo a lo deseado.

Analisis de las encuestas realizadas

Los resultados obtenidos de

continuacion en cuadro numero 3:

las encuestas a

los usuarios se muestran a

Cuadro N2 3: Brecha entre expectativas y percepciones obtenidas de las

encuestas Hospital numero 2

Dimensiones

Brecha Bs. Tangibles. | Confiabilidad |Capacidad de respuesta |Aseguramiento | Empatia
Encuestane | 12 3 7 1 6
Encuestang 2 7 1 2 0 1
Encuestan? 3 25 1 6 0 2
Encuestan® 4 2 3 1 3 2
Encuestan® 5 29 2 8 5 16
Encuestan® 6 12 < 6 0 9
Encuestan? 7 11 1 6 0 8
Encuestan? 8 5 2 2 0 4
Encuestan® 9 27 3 10 1 10
Encuestan® 10 6 3 3 0 4
Encuestan® 11 7 6 3 0 <
Encuestan® 12 10 7 5 2 4
Encuestan? 13 21 3 6 1 6
Encuestan? 14 20 5 2 3 7
Encuestan? 15 15 5 3 5 2
Encuestan® 16 10 3 E] 2 6
Encuestan® 17 15 3 4 1 7
Encuestan® 18 12 2 3 0 10
Encuestan® 19 11 3 3 2 6
Encuesta n? 20 10 4 3 3 5
Total 267 64 88 29 119
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Para la Dimension 1 “bienes tangibles y elementos materiales” el resultado de la
brecha es de 267; la Dimensidon 2 “fiabilidad/confiabilidad” es de 64; la
Dimensién 3 “capacidad de respuesta” es de 88; la Dimension 4 “seguridad” es

de 29y la de la Dimensiéon 5 “empatia” suma 119. (Ver cuadro N2 3)

A continuacién se muestran los datos tabulados segun las respuestas obtenidas
por parte de los usuarios encuestados; grdfica numero tres y grdfica numero

cuatro:

Grdfica N2 3: Porcentaje de brechas entre expectativas y percepciones de cada

dimension antes de las respectivas ponderaciones del Hospital nimero 2

Dimension 1 Elementos tangibles, bienes materiales: 47%

Dimensidn 2 Fiabilidad/Confiabilidad: 11%
Dimension 3 Capacidad de respuesta: 16%
Dimensidén 4 Seguridad: 5%

Dimensién 5 Empatia: 21%
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Dimensién 1 Elementos tangibles y elementos materiales.

Los resultados obtenidos, al igual que en el Hospital 1 mostraron que esta
dimensién es la que presenta mayor brecha entre las expectativas y
percepciones de los usuarios con 47%, la cual se explica, por la mayor brecha
arrojada en relacién a la instalaciones fisicas, ya que no resultan atractivas y
tampoco existe la sefializacién adecuada. Tampoco cuentan con folletos y
carteles con informacién de las funciones. Manifestaron haberse “perdido

muchas veces y demorar mucho tiempo en buscar reparticiones”.

Respecto a las instalaciones del hospital, los usuarios manifestaron como una
necesidad “individualizar las salas de internacion” y “aumentar el numero de

sabanas y frazadas”.

Pese a que las instalaciones no resultan dptimas, consideran que “los equipos son

modernos y adecuados para brindar diagndsticos”.

Dimensién 2 Fiabilidad \Confiabilidad
Esta dimensién representa un 11% y surge principalmente por incumplimiento
de los horarios. Algunas personas manifestaron “esperar mds de dos horas para

ser atendidos” y esto no se daba en una especialidad, sino en varias.

Dimensién 3 Capacidad de respuesta

La brecha de 16% se explica en mayor proporcidn porque el lapso que pasa
desde que se solicita dia y hora para una consulta y el dia que lo atienden “pasa
mucho tiempo”, los usuarios también remarcaron la lentitud para desarrollar el
servicio.

La percepciéon con respecto a la atencidon brindada por el personal médico,

enfermeros y técnicos es buena, y se acerca a las expectativas de los usuarios.
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Dimensién 4 Seguridad
En esta dimensién la diferencia entre expectativas y percepciones es muy
pequeiia (5%), sdlo por el hecho de que la mayoria de los usuarios entrevistados

no habian hecho uso de la oficina.

Dimensién 5 Empatia

En esta dimensidn, la brecha ocupa el segundo lugar (21%), y se explica porque
los horarios no se adecuan a las necesidades a los usuarios.

Los usuarios remarcaron que los horarios para nada se acercaban a sus

necesidades ya que “no se respeta si trabaja o vive lejos”.

Luego de las ponderaciones las brechas sufrieron alteraciones.

Grdfico N2 4: Porcentaje de brechas entre expectativas y percepciones de cada

dimension luego de las respectivas ponderaciones del Hospital numero 2

Dimension 1 Elementos tangibles, bienes materiales: 31%

Dimension 2 Fiabilidad/Confiabilidad: 22%
Dimensién 3 Capacidad de respuesta: 21%
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Dimension 4 Seguridad: 6%

Dimensién 5 Empatia: 20%

Bajo este analisis, observamos que en el caso de los “elementos tangibles y
materiales” luego de las ponderaciones el porcentaje fue menor (31%), pero

continua siendo la brecha mayor entre las expectativas y percepciones.

Las que le siguen con niveles de calidad mas bajos, son las dimensiones 2,3y 5

Fow /4

“confiabilidad (22%), capacidad de respuesta (21%) y empatia”, con un 20%.

En el caso de la dimensién 4 “seguridad” es la que menor brecha arroja, con un
6%. Aqui la brecha fue menor debido a que como mencionamos anteriormente,
la mayoria de los usuarios encuestados no habian hecho uso de la misma o no la

conocian.

OBSERVACION

En este hospital, observamos que la carteleria que indica los diferentes sectores
del hospital esta correctamente seializada con diversos colores como se muestra

a continuacion.

MERGENCIA [
DE NiRIOS L
|

HOSPITAL PEDIATRICO
P

!
4
4
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Sin embargo, en este caso la oficina, aunque se encuentra en un lugar accesible,
si no se ingresa por la puerta principal resulta dificil encontrarla, ya que el Unico
cartel que existe estd en la puerta de la oficina y es en blanco y negro, por lo que

resulta poco llamativo, como se muestra a continuacion.

En relacion al horario de atencion existen inconsistencias entre la informacion

que se brinda en la pagina Web http://www.asse.com.uy/uc 2396 1.html (8:00

a 14:00 hs.) y “el cartel” que figura en la puerta de la oficina (9:00 a 15:00 hs).

Horgrieo 3. 45

Pudimos constatar que la encargada de la oficina es una persona muy agradable,
con voluntad y buena disposicién.

De las personas encuestadas ninguna tenia en claro cudl era la funcién de la
oficina e incluso creian que era para retirar medicamentos o para pedir hora para

consultas.
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Constatamos que dependiendo de la edad que tuviera las personas entrevistadas
la brecha era mas grande o mas chica.

Las de mayor edad se mostraron mas conformes con el servicio y opinaron que
existia por parte del cuerpo médico gran interés de atender sus necesidades.

Nos llamé la atencidn, en varias oportunidades, que las personas nos expresaron
no entender cudles eran los usuarios, si los pacientes o el cuerpo médico. Lo que

explica el bajo nivel de comprension de los usuarios de este centro hospitalario.

ANALISIS HOSPITAL 3

Analisis de la entrevista a la Directora

Con relacion a la importancia que se le atribuye a la Oficina de Atencién al
Usuario, la Directora del Hospital manifiesta que la misma es considerada una
“necesidad”, mas que como una “formalidad”, pese que en realidad, recién ha
tomado mayor significado o importancia con el Decreto 395/02.

Como bien cita la Directora, “el Ministerio le atribuye competencias especiales a
la Oficina de Atencidn al Usuario, pero no estdn claramente definidos los perfiles
y competencias del cargo y de las personas que ocupan el mismo”, y es por eso,
gue considera que éstas son algunas de las limitaciones que se le plantean a la
hora de “optimizar la oficina” , y muchas veces, aun cumpliendo con los
requisitos respecto del “lugar”, quedan “vacias de contenido” puesto que no
llegan a cumplir con los objetivos o necesidades primarias.

El hospital no parte de “cero”, sino que ya contaba con un espacio pensado para
el usuario, lo que significa que ya se habia detectado una necesidad de cambiar.
Ya se dio el primer paso, pero aun falta para lograr los objetivos propuestos,

conseguir que la oficina reuna las competencias para brindar un servicio que
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verdaderamente solucione los problemas o inquietudes presentados por los
usuarios.

En relacién a la importancia que tiene esta oficina para el Hospital, la Directora
nos cuenta que se cred la “Oficina de Atencidn al Usuario” que depende del
Director Administrativo, y otra oficina que depende directamente de la Direccién
del Hospital, por una cuestion de “tamafio de la organizacion, cobertura,
realidad y necesidad” del hospital.

Asimismo, en muchas ocasiones, cuando los problemas no pueden ser resueltos
en las respectivas Oficinas de Atencién al Usuario, concurren directamente a la

Direccidn para buscar solucién a las inquietudes o problemas.

Espacio Fisico

En relacion a la Dimension 1 “bienes tangibles y elementos materiales”,
considera que la ubicacién de la Oficina no es buena ni la mejor, hay mucha

gente que pregunta “é¢donde queda la oficina de atencidn al usuario?”.

Si bien ya contaban con un espacio creado para atender al usuario, el objetivo
era crear o modificar el actual por un lugar en el que se pueda atender al usuario
de una manera mas personalizada. A partir del 2005 se inicia un nuevo camino,

con una perspectiva nueva en “ pos de mejorar la calidad de atencion al usuario”.

Si bien ya contaban con un espacio creado para atender al usuario, el objetivo
era crear o modificar el actual por un lugar en el que se pueda atender al usuario
de una manera mas personalizada. A partir del 2005 se inicia un nuevo camino,

4

con una perspectiva nueva en “ post de mejorar la calidad de atencion al

usuario”.
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Medios de Comunicacion

Existen carteles con flechas, que se pueden describir como modernos. En
principio se podria decir que estan bien ubicados y sefialan claramente Ia
localizacion de las diferentes oficinas. Sin embargo la oficina de atencién al
usuario no esta senalizada por lo cual los usuarios “tienen que preguntar donde
queda”.

La manera de informar a la gente de la existencia de esta oficina es por medio de
la web y por demanda; esta ultima se materializa cuando alguien se queja a una

enfermera por ejemplo, y ésta la envia a la Oficina de Atencién al Usuario.

Capacitacion del personal

Actualmente hay un grupo de personas que trabaja para mejorar los problemas
que tienen que ver con el acceso a los servicios, pero reconoce que “no es una
oficina ejecutiva” que le pueda solucionar problemas al usuario.

En relacion a los funcionarios de la oficina, por una cuestién de “historia
institucional”, nos revela que siempre fue desempenado por “voluntarias” del
hospital que prestan ayuda en todo lo que tiene que ver con la preparacion de
material y distribucion del mismo en salas y otras tareas relacionadas a la
atencion al usuario.

Considera a su vez, que el personal no esta capacitado en las competencias
relativas a la “atencion al usuario”. Se han capacitado en otros temas para

brindar el primer apoyo, como abordar el problema y saber a dénde derivarlos.

En resumen, podemos notar que hay un gran interés y conciencia por parte de la
Direccién acerca de la necesidad e importancia de una oficina, expresiéon de
voluntad de mejorar la atencién al usuario, pero reconoce que aun tiene varias
carencias o deudas, como lo son el “espacio o lugar fisico definido”, la

Ill

“capacitacion del personal” y |la definicién del “perfil para el cargo”.
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Las tareas son realizadas por personal que no fue capacitado y seleccionado
especificamente para ese perfil, y muchas veces, es redistribuido por problemas
a otro lugar diferente, porque no posee las competencias criticas para
desempeiiar el cargo que le asignaron (enfermeria, estadisticas), y terminan en la

“Oficina de Atencidn al Usuario”, por considerar a ésta ultima, un lugar estable.

Procedimiento de quejas vy reclamos

Un reconocimiento importante que hace la Directora, es que la mayor parte de
las quejas son por problemas de relacién médico-paciente, por sentirse mal
tratado por el personal médico. Podemos decir que, hay una creencia implicita
en el publico o usuarios que hace uso de los servicios de salud del Hospital, que
el médico es superior, es el que tiene la verdad y “el salvador”, por lo cual se crea
una relacion condicionada, con miedos por parte del paciente y sin posibilidad de
opinar, discutir o no estar de acuerdo en alguna cuestion. Nos parece importante
resaltar que de esta exposicidn, surge que estamos frente a usuarios que
desconocen sus derechos.

En lo que tiene que ver con la documentacion de las quejas, reclamos y demas,
existen formularios para realizar los descargos correspondientes, pero no se ha
desarrollado “la pericia para saber qué hacer con ellos”, hay un procedimiento
burocratico. Existe un procedimiento establecido para las quejas, con el fin de
separar las que son de indole institucional “quejas porque no les sirve el
horario”, y por otro lado, las que tienen que ver con la calidad en la prestacion
del servicio.

La expectativa de la Directora del Hospital es que esta oficina “resuelva los

problemas”, y que no se repitan mas las mismas quejas, sino que se protocolicen.
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En un Comité de Gestidon estan trabajando un grupo de personas para buscar la
raiz del problema, pero reconoce que han encontrado grandes dificultades para
llegar al final del proceso, en ese aspecto que considera que “han fracasado”.

Dentro de las limitaciones principales que senald la Directora para cumplir con
los objetivos de la “Oficina”, remarco la falta de personal capacitado. “Hay un
compromiso organizacional, y es un cambio de paradigma también que la gente
o usuarios participen de la atencidon de su salud, que participen activamente, en
reconocer y exigir sus derechos. Le cuesta a la gente y mds que a nadie a la

institucion, considerar que el usuario tiene derechos.”

Como se refirié anteriormente la Directora, en el Hospital se han realizado
muchos cambios que hacen a la “calidad de la atencion”. Algunos de los ejemplos
son el “acompanamiento al parto”, ya que habia “grandes dificultades en lograr
que los médicos aceptaran que el acompanante entrara al parto”, por una
cuestiéon de que lo juzguen, o simplemente, el miedo a que “el acompaiiante se
desmaye”.

Hay una busqueda de cambio de pensamiento; antes tenia “el poder unilateral el
Doctor, y lo que él decia”, hacian esperar al paciente, y primaban los derechos del
“doctor”.

Una afirmacion de la Directora, que nos parecio relevante en lo que hace a la
“Atencién del Usuario”, es que considera que la “Cultura Organziacional” es
parte del proceso de cambio, estan tratando mucho el cambio de mentalidad,
hay un “cambio de paradigma en la salud”.

Nos cuenta ademas que hay un “paradigma institucional” muy fuerte de la
institucion que viene de muchos afios, segun el cual alli se “atendia a los pobres”
y de “forma gratuita”, y eso no es asi. “No solo se hacia una atencion de
segunda, para ciudadanos de segunda, donde existia el mds fuerte de los

paradigmas de médico hegemodnico”, ya que se ejercia la docencia sobre esos
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pacientes. El problema del paciente era “secundario”, y lo principal era que
aprendiera el médico. No se respetaba la intimidad del paciente. “Esta
contradiccion entre los paradigmas, no se dejan ni se cambian por la ley del

SNIS”.

Como mensaje final, nos dice la Directora,”sin duda hay que cambiar, lo exige el
SNIS, estamos de acuerdo, y es lo que creemos que es lo mejor para la atencion
de las personas, pero como en todo cambio no puedo sacar a las personas que

tenia antes y poner capacitadas”.

Anadlisis de las encuestas

Si bien la muestra definida en el presente estudio comprende una encuesta a 20
usuarios, 15 de ellos desconoce la existencia de la Oficina de Atencion al Usuario.

Por tal motivo no respondieron las preguntas referidas a esta Oficina.

A continuacién presentamos los resultados obtenidos de las encuestas

realizadas:
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Cuadro N2 4: Brecha entre expectativas y percepciones obtenidas de las

encuestas para el Hospital nimero 3

Dimensiones

Brecha Bs. Tangibles. | Confiabilidad |Capacidad de respuesta |Aseguramiento | Empatia
Encuestan? | 13 2 5 0 5
Encuestan® 2 1 1 1 0 5
Encuestan® 3 3 1 7 0 5
Encuestan® 4 B 1 9 0 4
Encuestan® S 0 2 8 0 6
Encuestan® 6 3 1 8 0 6
Encuestan? 7 4 1 0 0 0
Encuestan? 8 7 3 6 0 10
Encuestan® 9 E 2 7 0 7
Encuestan® 10 3 0 10 0 14
Encuestan® 11 2 3 6 0 3
Encuestan® 12 4 2 4 0 7
Encuestan? 13 2 0 6 0 4
Encuestan? 14 1 0 6 0 9
Encuestan? 15 5 0 B 0 5
Encuestan® 16 2 2 8 0 5
Encuestan® 17 13 4 5 8 7
Encuestan® 18 4 5 7 6 9
Encuestane 19 14 3 5 6 4
Encuesta n? 20 7 4 2 6 6
Total 97 37 114 26 121

Para la Dimensidon 1 “elementos tangibles y bienes materiales” el resultado de la
brecha es de 97, la Dimension 2 “fiabilidad/confiabilidad” es de 37, la Dimension
3 “capacidad de respuesta” es de 114, la Dimensidon 4 “seguridad” y de la

Dimensién 5 “empatia” suma 121. (Ver cuadro N2 4).

A continuacién se muestran los datos tabulados antes y después de las

ponderaciones de cada dimension (grdfico N2 5y 6).
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Grdfico N2 5: Porcentaje de brechas entre expectativas y percepciones de cada

dimension antes de las respectivas ponderaciones para el Hospital numero 3.

Dimension 1 Elementos tangibles, bienes materiales: 24%
Dimensidn 2 Fiabilidad/Confiabilidad: 9%

Dimensién 3 Capacidad de respuesta: 30%

Dimension 4 Seguridad: 7%

Dimensién 5 Empatia: 30 %

Dimensién 1 Elementos tangibles y bienes materiales.

Los resultados obtenidos, mostraron que esta dimensién se encuentra en tercer
lugar (24%), a diferencia del hospital 1y 2 que ocupa el primer lugar.

La brecha se explica por la disconformidad respecto a las instalaciones fisicas del
hospital. En lo que tiene relacidn a folletos y publicidad de la oficina no se obtuvo

informacidn, ya que el 75% de los usuarios encuestados no la conocen.

Dimensién 2 Fiabilidad/Confiabilidad

En esta dimension, la brecha del 9% corresponde en cierto grado, a la
insatisfaccion de los usuarios encuestados respecto a los tiempos de espera y los
horarios de atencidon que ofrece el hospital, ya que en relacién a la atencién y
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tiempos de la oficina, no respondieron debido a que no han hecho uso de la

misma.

Dimensién 3 Capacidad de respuesta

Esta dimensidn presenta una brecha (30%) ocupando el primer lugar con la
dimension empatia. La diferencia entre expectativas y percepciones se debe en
gran parte a que los usuarios estan desconformes con el trato del médico en la
relacion médico-paciente. Esta brecha condice con lo manifestado por la
Directora en la entrevista en relacidn a las quejas recibidas, las cuales en su gran

mayoria se deben al trato del médico en la consulta.

Dimensién 4 Seguridad
En esta dimensidon la diferencia entre expectativas y percepciones es muy
pequeia (7%), por el hecho de que sélo el 25% de los encuestados respondid a

las preguntas por no conocer la oficina ni su funcionamiento.

Dimensién 5 Empatia
En esta dimension, la brecha es del (30%), y se explica porque los horarios no se
adecuan a las necesidades a los usuarios, ocupando también el primer lugar con

la dimension 3.

Si efectuamos el anadlisis basandonos en las ponderaciones de los autores
Parasuraman, Zeithaml y Berry®, el resultado de las brechas por cada dimensién

se ve alterado.

62 Calidad total en la gestion de servicios, ediciones Diaz de Santos SA, 1993, Parasuraman,

Zeithaml y Berry.
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Grdfico N2 6: Porcentaje de brechas entre expectativas y percepciones de cada

dimension luego de las respectivas ponderaciones para el Hospital numero 3.

Dimension 1 Elementos tangibles, bienes materiales: 15%
Dimensidn 2 Fiabilidad/Confiabilidad: 16%

Dimension 3 Capacidad de respuesta: 35%

Dimensién 4 Seguridad: 7%

Dimensién 5 Empatia: 27%

Bajo este andlisis, observamos que la dimensién 3 “capacidad de respuesta”,
luego de las ponderaciones continda ocupando el primer lugar. Amplidndose la
diferencia aun mas, debido a que es la dimensién que posee mayor importancia
de acuerdo a la ponderacién asignada por los autores Parasuraman, Zeithmal y

Berry.

La dimensidon que le sigue con nivel mas bajo de calidad es la dimensién

“empatia” pasando de 30% a un 27%, ocupando el segundo lugar.
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En cambio, la dimension “fiabilidad/confiabilidad” aumenté su valor
considerablemente, quedando con un 16% debido a que es la segunda

dimensidén con mayor importancia.

Por otra parte, la dimensidn “elementos tangibles y bienes materiales” bajé de

un 24% a un 15% como consecuencia de ser la dimension con menor

ponderacion.

Por ultimo, la dimensidén “seguridad” mantiene su nivel en un 7%.

OBSERVACION

En este hospital encontramos que los propios funcionarios del hospital
desconocian la oficina. Luego de reiteradas preguntas nos informaron que la
oficina ya no funcionaba desde hace un tiempo. Se trataba de una oficina de
atencién al usuario conducida por voluntarias “mujer como una mujer”;
igualmente cabe aclarar que la misma no gestionaba reclamos, ni quejas, sino

gue promovia la participacion e integracién de los usuarios.

Esto explica el alto porcentaje de los usuarios encuestados que manifestaron no
conocer la oficina. Podemos agregar ademas, que debimos concurrir en varias
ocasiones para proveernos de esta informacién, ya que nos fue muy dificil de

acceder a la misma.

En este hospital, pudimos observar que los carteles que indican los diferentes
sectores del hospital estan correctamente detallados y sefalizados en carteles

con diferentes colores como se muestra a continuacion.
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Analisis de la entrevista desde la perspectiva del Movimiento Nacional de

Usuarios de la Salud Publica y Privada

Es un movimiento social auténomo, a partidario, laico y democratico que toma
como area tematica todo lo relacionado con la salud del paciente. Considera la
salud como un derecho esencial, como un derecho del usuario a participar en las
decisiones, a discutir sobre las politicas, gestion y financiamiento de la atencién
de la salud.

Comienza a trabajar en junio del 2005 luego de que, el gobierno del Dr. Tabaré
Vazquez, instrumentara la reforma de la salud donde se plantea que el usuario
va a tener una participacion diferente, pasando de ser un usuario pasivo a ser un
usuario activo.

El Movimiento comenzd a funcionar en Montevideo, y luego se extendié a los 19
departamentos. Se reline mensualmente y esta integrado por 19 titulares y 19

suplentes.

Objetivos
El movimiento tiene como objetivos, lograr un sistema equitativo de

prestaciones, participar en las decisiones y promover conductas preventivas.
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Busca defender los derechos de los usuarios, sus intereses y sus necesidades;
todo lo que respecta a sus requerimientos. ”El papel nuestro es salir a recorrer,

informar para que la gente sepa cudles son sus derechos”.

Segun el entrevistado, el objetivo principal del Movimiento es dar una mirada
micro a los aspectos que contribuyen a mejorar la atencién del usuario.
“Vemos los aspectos mds chicos, aspectos micro que a veces la autoridad no los

“

ve .

Poseen conocimientos de las leyes que es lo “macro” asi como también de lo
“micro,” que son los usuarios; por lo que constituye una parte muy importante
del sistema, integrando y mediando entre las dos partes, logrando de esta forma

disminuir las distancias entre los usuarios e Instituciones de Salud.

Procedimientos de quejas

Para elevar una queja, los usuarios deben presentar la misma por escrito en la
Oficina de Atencion al Usuario de la Institucién de Salud correspondiente y enviar

una copia al Movimiento.

De esta forma, este realiza un seguimiento de la misma, y controla que el usuario

reciba una respuesta dentro de los plazos establecidos.

Medios de comunicacion

El entrevistado considera que la oficina no ha sido lo suficientemente difundida y
qgue mucha gente desconoce su existencia (funcidon que le compete al MSP), “hay

mucha gente que ni sabe de la existencia de la oficina”.
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Limitaciones

El encargado nos expresé que existen varias limitaciones con las que se
encuentra el Movimiento a diario. Una, es la oposicidon que existe de parte de
diversos grupos y menciona el ejemplo de corporaciones médicas que se resisten

a que se desarrolle la reforma, ya que se ven perjudicados.

Otra limitacién es el miedo al médico, “el médico con su tunica blanca es como
un Dios”, les inspira respeto y el temor a que haya represalias. Esto tiene lugar
por lo general en localidades del interior del pais, donde la mayoria de los
habitantes se conocen. El miedo resulta el factor que mas incide, generando que

el usuario evite presentarse ante algln inconveniente.

Cuando le consultamos si existia conformidad respecto de la Oficina de Atencidn
al Usuario, su respuesta fue negativa. Considera que mucha gente no tiene
conocimiento de su existencia; los funcionarios de la oficina no tienen horarios o
no los cumplen, asi como tampoco tienen la actitud apropiada para escuchar y

atender a los pacientes.

Los aspectos que considera importante para mejorar no son sélo de la Oficina de
Atencidn al Usuario. Se necesita un cambio organizacional; del cual expresa: “ese
cambio estd instrumentado hoy en un papel, llevar ese papel a la realidad no es
facil”, haciendo referencia a que existen leyes y manuales de procedimientos,
pero la realidad es que son muy dificiles de llevar a la practica y de hacer que se

cumplan.

El principal problema es que la cultura organizacional existente es fuerte, lo cual
dificulta la implementaciéon de cambios: “Las leyes estdn, lo dificil es hacer que se

cumplan”.
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El Movimiento busca reivindicar la salud como un derecho humano fundamental,
fortaleciendo el rol del usuario. Busca un cambio en el pensar y accionar de los
ciudadanos, que no sea solamente el gobierno quien decida, sino que los

usuarios intervengan en las decisiones defendiendo sus derechos.

Analisis de la entrevista a la Asociacion de Usuarios del Sistema de Salud,

ADUSS.

La Asociacion de Usuarios del Sistema de Salud (ADUSS), es una organizacién no
gubernamental que comenzo a funcionar hace 18 afios, cuando se reunieron un
grupo de personas formando la primera comisién. La misma cuenta con su

propio estatuto y directiva, la cual se elije cada dos afios.

Objetivos
Segun las respuestas obtenidas de la entrevista, el objetivo de la Asociacién es
“pura y exclusivamente mediar entre, los problemas de la gente y las

Instituciones de salud”.

La persona entrevistada manifesté que la asociacién busca no sdlo recibir quejas,
reclamos o inquietudes, sino “hablar los problemas de la gente con la Institucion
y cambiar para que no vuelvan a suceder”. Menciond también; “Nuestra funcion
es colaborar para que nuestro sistema sea el mejor, lo mds humano posible, que

los médicos no trabajen a la defensiva, sino que pongan su mejor actitud.”

Entiende que para brindar un buen servicio de atencién al usuario, se debe partir
de las personas, considerando el aspecto humano como parte fundamental del

servicio.
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Procedimientos de Quejas

En primer lugar, se eleva una carta a la Asociacidon manifestando el problema;
posteriormente se envia una copia a la Institucion de Salud con la cual el usuario
aduce haber tenido el problema. El damnificado queda a la espera de una
respuesta por parte de la Institucién.

Esta debe responder dentro del plazo maximo de 90 dias desde la presentacidn
de la solicitud (Decreto 395/02 Art. 15). Si la respuesta es considerada no
satisfactoria por el usuario; ADUSS como representante de éste, llama a la
Institucion y gestiona una entrevista con el encargado de la seccidon
correspondiente.

Cédmo ultima instancia, en el caso que la respuesta obtenida de la entrevista con
la Institucion de Salud no satisfaga al usuario, el problema es elevado al MSP, y
es la Asociacidn quien se encarga de hacer seguimiento al trdmite para luego
informar al usuario.

Segun palabras de la entrevistada: “Se trata de ayudar a la persona que se dirige
a la Asociacion, contribuyendo también con un apoyo social y humano, se

escucha a la persona que tiene el problema”.

Capacitacion del personal

Con relacién a los integrantes de la Asociacién, se recibe apoyo de pasantes de
Universidades que desarrollan sus primeras experiencias y por otro lado también
se recibe colaboracién de profesionales amigos, en muchos casos son personas
gue se jubilaron y prestan ayuda a la Asociacion cuando se les requiere.

”Se trabaja entre otros, con pasantes de Universidades, de la carrera de
Psicologia ellos serian quienes apoyan la funcion del centro de atencion ADUSS

mediante pasantias”.
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Muchos de los usuarios no pueden acceder a una terapia en el ambito privado,
concurriendo a la Asociacidon para ser atendidos por los psicdlogos, los cuales
brindan sus servicios sin costo alguno (durante las primeras sesiones); para luego

hacerlo a un bajo costo.

Cabe destacar que, la Asociacion cuenta con un banco de datos que contiene
informacién estadistica de las personas que se dirigieron al centro de atencién
para plantear su problema o queja, asi como también, la cantidad de casos que

fueron resueltos.

Analisis de la entrevista a uno de los encargados de la Oficina Central de

Atencion al Usuario de ASSE

Realizamos una breve entrevista a uno de los encargados de la Oficina Central de

Atencion al Usuario de ASSE, de la cual obtuvimos los siguientes datos:

Esta oficina, es la central de las Oficinas de ASSE, recogen informaciéon vy
necesidades de todo el pais para luego actuar en consecuencia y mejorar la

atencion.

ASSE cuenta con 1.200.000 usuarios Yy es cuatro veces mas grande que la
mutualista con mas afiliados. A consecuencia de ello, se encuentra desbordada,

pero esta cambiando su formato asistencial.

El entrevistado nos expresdé que con la creacidon de la oficina se buscéd ser

“reactivo” a la normativa, pero posteriormente los directores tomaron

conciencia de la importancia de la misma y buscaron que la misma sea organica.
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Los usuarios acuden a esta oficina porque no tienen conocimiento que existe una

en su hospital.

Objetivos

El principal objetivo es que el usuario sea el protagonista.

Debido a la cantidad de usuarios es necesario que la informacién esté
descentralizada, para ello se busca proveer a las diferentes Oficinas de Atencién
al Usuario de equipamiento adecuado, personal capacitado e informacién para
que ellas mismas puedan resolver las diferentes situaciones que se les plantean.
Crear criterios de actuacion de forma de que todas las oficinas actien de la
misma manera, funcionar en red con todas las oficinas del pais y lograr tener una

norma Unica comun.

Espacio Fisico

Destaca que es un aspecto muy importante para que el usuario se sienta

cémodo.

Medios de comunicacion

Se esta recogiendo informacidn del pais para realizar la “Guia del Usuario”, en la
que se va a detallar los servicios que se brindan en los diferentes
Departamentos, va a incluir dias y horarios de las diferentes especialidades en
todo el pais. Les estd llevando mucho tiempo porque justamente, ningun centro
de atencién contaba con la informacién. Afirma ademas que ningln centro de
salud privada cuenta con una guia para el usuario, antes habia, pero se dejo de
hacer.

El objetivo de ésta guia es que sea publicada en la pagina Web, y que cada
encargado de la oficina de atencién al usuario tenga una, de modo de brindar

una “orientacion al usuario”.
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En cuanto a los folletos, nos expresd que era su idea que en un futuro existieran
en todos los hospitales, ya que el usuario al no conocer la oficina y preguntar
“hacen perder tiempo a dos personas”, por un lado a él mismo y por otro a la
persona que le pregunta.

La carteleria considera que no estd actualizada y no es la adecuada.

Procedimiento de quejas y reclamos

En general reciben consultas por teléfono, para lo cual anotan el ndmero
telefénico del usuario y posteriormente se le hace una devolucién.

Se trata de consultas rapidas que no se toma nota, por ejemplo reclaman que no
le han agendado una consulta o una intervencién quirldrgica, o que no le
entregaron los medicamentos.

“Tratamos de darle una devolucion con la que quede satisfecho, alguien se la

tiene que dar”.

Indicadores de satisfaccion

La idea es que cada oficina tenga sus propios registros. Actualmente no existen

debido a la falta de recursos.

Capacitacion del personal

Considera que las oficinas del pais no estan provistas del personal adecuado para
cumplir de forma correcta los objetivos. La persona encargada debe ser una
“persona especial”, refiriéndose a que debe tener un perfil adecuado,
informacién y capacitacion para manejarse de forma independiente, se necesitan

“verdaderos profesionales en el drea”.
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Se busca que la atencién sea homogénea, para lo cual deben capacitar al
personal para que pueda resolver. Actualmente se cuenta con personal que fue
elegido “a criterio de quien lo eligid”.

ASSE cred un médulo de capacitacidn para tener los conceptos basicos a nivel
publico, pero todavia no se ha podido implementar.

Considera que es necesaria la reeducacién para que el personal no tenga una
actitud pasiva, sino por el contrario, que busquen resolver problemas de los

usuarios que se plantean diariamente.

Limitaciones

Una de las limitaciones que encuentra es que consideran al personal de atencién
al usuario como “el malo de la pelicula”. Sin embargo, expresa que “el usuario ya
no tiene miedo, estd cambiando, no se queda conforme y reclama”. En muchos
casos dice que no presentan quejas por “miedo a perjudicar a alguien”. “El

usuario, de a poco estd entendiendo que tiene que exigir”.
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Como resumen general del analisis realizado en los 3 hospitales de estudio,
estamos en condiciones de poder identificar fortalezas y debilidades que tiene la

Oficina de Atencidn al Usuario de cada hospital.

Es necesario definir en ésta etapa, fortalezas y debilidades.

Fortalezas o puntos fuertes son aquellas caracteristicas o aspectos internos que
facilitan o favorecen el logro de los objetivos. Son recursos o destrezas que ha
adquirido la organizacidon o algunos servicios que los colocan en una posicién

ventajosa.

Las Debilidades o puntos débiles son caracteristicas propias que constituyen
obstaculos internos al logro de los objetivos. Son aquellos factores en los que la
organizacidn o algunos servicios ubican a la organizacién y/o drea de la misma en

una posicién desfavorable. ®

83 Material Extraido de: DI MURO, José R. et. Alt., Herramientas para el control y
el mejoramiento de la calidad en los servicios de salud, Montevideo, UNIT, 2001,

pp. 47-54)
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Los resultados obtenidos para cada hospital se detallan en el cuadro siguiente.

FORTALEZAS

DEBILIDADES

HOSPITAL 1

Oficina de facil acceso

Espacio fisico para esuchar al usuario posee falta de privacidad

Buena disposicion del personal

No cuentan con indicadoras de satisfaccion del usuanio

Los usuarios conocen la oficina

No hay manuales de procedimientos

Formulanos de quejas no son numerados

Reducido horario de atencion

No esta definido el perfil para el cargo

No cuentan con un sistema de informacién

Dedican mucho tiempo a trabajo adminsitrativo

HOSPITAL 2

Oficina de facil acceso

Usuarios no saben de su exstencia

Buena disposicion del personal

No cuentan con indicadores de satisfaccion

Espacio fisico que ocupa la Oficina

No hay manuales de procedimientos

Formulanos de guejas no son numerados

Reducido horario de atencion

No esta definido el perfil para el cargo

Desproporcion entre la dimension hospital y la oficina de atencion

HOSPITAL 3|

Distancia entre |a oficina y el hospital

No cuentan con indicadores de satisfaccion

No hay manuales de procedimientos

Formulanos de quejas no son numerados

Reducido horario de atencion

No esta definido el perfil para el cargo

Desproporcion entre la dimension hospital ¥ la oficina de atencion

En lo que tiene relacién al Hospital 1 identificamos como fortaleza que la oficina

se encuentra fisicamente bien ubicada, ya que si uno ingresa al hospital, la

Oficina de Atencidn al Usuario se encuentra en la entrada de éste, lo que facilita

la accesibilidad para los usuarios que hacen uso de ella.

Otra fortaleza identificada es la buena disposicidon del personal que integra la

oficina. Constatamos que los integrantes han sido amables para con los usuarios.

Del mismo modo, podemos afirmar que la Oficina de Atencién al Usuario del

Hospital 2 también se encuentra ubicada en un lugar accesible para los usuarios.

Es necesario aclarar que si bien su ubicacidn es buena, el Hospital 2 cuenta con

varias puertas para su ingreso, y en tal caso estd faltando sefializacién para llegar

a dicha oficina.
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Como hemos mencionado en la introduccién del presente capitulo, el Hospital 3
comparte la misma Oficina de Atencion al Usuario que el Hospital 2.
Para el Hospital 3, la ubicacion de la oficina se encuentra apartada del mismo, lo

cual constituye una debilidad.

En lo que respecta a carteles de senalizacién y funciones de la oficina, podemos
decir que sélo el Hospital 1 cuenta con carteles adecuados e informacién de sus
funciones mediante un folleto.

III

Sin embargo, el Hospital 2 cuenta con “un solo cartel” en la puerta de ingreso a
la oficina. Pudimos observar que en los Hospitales 2 y 3, los diferentes sectores y
especialidades estan sefializados adecuadamente con carteles de colores que
resultan amigables para orientar al usuario. En ninguno de éstos estd sefialada la

Oficina de Atencion al Usuario.

Las debilidades identificadas en este analisis son varias.

En relacidn al Hospital 1, el espacio fisico para escuchar al usuario no es privado.
Nos dirigimos a la oficina y conocimos las instalaciones con las que cuenta, asi
como el espacio que ocupa y en el cual se atiende al usuario.

Esta observacién fue compartida por la persona entrevistada.

Ninguna de las oficinas cuenta con indicadores para medir la satisfaccién de los

usuarios. Tampoco cuentan con manuales de procedimientos.

Los formularios para registrar quejas y reclamos no son numerados, lo que
requeriria para mantener un orden y seguimiento de los tramites presentados.
Las dos oficinas tienen horario reducido, segun lo manifestado por ambas

personas entrevistadas.
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En relacion a los perfiles definidos para ocupar cargos dentro de la Oficina de

Atencidn al Usuario, en ningun caso estan definidos los mismos.

Ambas oficinas carecen de sistemas de registro de la informacidon para el
procesamiento de la misma. En el caso del Hospital 1 queda todo anotado en
“papel y cuaderno” y en el caso del Hospital 2 y 3 tampoco cuentan con sistemas
informaticos para procesar informacién, lo que a su vez impide contar con

indicadores de satisfaccion.
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CAPITULO VII
CONCLUSIONES

A continuacién se exponen las conclusiones del estudio realizado en los tres
hospitales respecto a la calidad percibida por los usuarios de la Oficina de

Atencidn al Usuario.

Es relevante sefalar que estudiamos un sector que estd atravesando un proceso
de cambio, por lo que el trabajo queda abierto para continuar la investigacién.

En primer lugar, podemos decir que los tres hospitales cuentan con una Oficina
de Atencion al Usuario, como lo establece el Decreto 395/02 en su Capitulo 1
Art. 32 “Todo Servicio de Salud deberda disponer de un Departamento de

Atencion al Usuario...”.

Se dio cumplimiento a la creacion de la oficina en los Hospitales, pero como
resultado de nuestro analisis podemos afirmar que no cumple con los objetivos
gue establece el Art. 32 “...con el fin de informar, orientar, atender, canalizar las
resoluciones de las peticiones, reclamaciones o consultas que formulen los

usuarios o pacientes, en los términos y plazos que se dispone....”

Para esta afirmacidon nos basamos en las encuestas, y en la observacidon que
realizamos, ya que un alto porcentaje de usuarios desconoce la existencia de
dicha oficina asi como también la funcidn que cumple. Esto se reafirma en las
palabras del encargado del Movimiento Nacional de Usuarios de la Salud Publica
y Privada cuando nos expresd: “hay mucha gente que ni sabe de la existencia de

la oficina” y del encargado de la Oficina central de Atencién al Usuario de ASSE.
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A lo anterior agregamos, que dado el flujo de usuarios que tienen a diario estos
hospitales, a pesar de que un gran porcentaje estdn desconformes con la
atencién, se han registrado muy pocas quejas, lo que nos hace pensar que

desconocen el verdadero fin de esta oficina.

En base a lo expuesto, concluimos que la oficina fue creada por “formalidad”,
para dar cumplimiento a la norma; no hubo un correcto plan de accidén, aunque
existe la conciencia de los entrevistados (Directora, Encargadas de la oficina) de

gue es una necesidad. Consideramos que fue de cardcter reactivo a la normativa.

En lo referente a la capacitacion del personal, consideramos que no fue la
adecuada para el cargo, no fueron capacitados en las competencias relativas a la
“atencidn al usuario”, ni tampoco hubo reclutamiento de personal con el perfil y
competencias necesarias para el puesto con aptitudes especificas para tratar a
las personas del publico.

Asi también lo expreso el encargado de la oficina de atencidn al usuario de ASSE;
los funcionarios fueron elegidos “a criterio de quien los eligié”.

En relacidon a la ubicacidn de la oficina el Decreto 395/02 Art. 32 establece “...en
lugar accesible al publico...”; podemos sefialar que, en los Hospitales 1 y 2 esto
se cumple, mientras en el ultimo caso, el Hospital 3 no. Esto lo pudimos
comprobar personalmente ya que nos fue dificil acceder, asi como también fue
comprobable por lo expresado por los propios usuarios.

En lo que respecta a carteles de sefializacidon acerca de ubicacién y funciones de
la oficina, podemos decir, que sélo el Hospital 1 cuenta con carteles adecuados e
informacién de sus funciones, mediante un folleto que indica horario y

prestaciones que cumple. (Ver Anexo)
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Ill

Sin embargo, el Hospital 2 sélo cuenta con “un cartel” en la puerta de ingreso a
la Oficina, lo que no coincide con lo establecido en el Decreto, pues por no
contar con anuncios que detallen funciones y forma de llegar a ella, si el usuario
no llega hasta ese sector del Hospital, no puede tener conocimiento de la
existencia de la misma.

Pudimos observar que en los Hospitales 2 y 3, los diferentes sectores vy
especialidades, estan sefializados adecuadamente con carteles de colores, y

resultan amigables para orientar al usuario; sin embargo, en ninguno de éstos

esta senalada la Oficina de Atencidn al Usuario.

En cuanto a los canales de comunicacidn utilizados para informar al usuario, solo
el Hospital nimero 1 cuenta con folletos informando los horarios de la oficina y
los servicios que ésta brinda, ademds que en la Web del hospital se indica el
teléfono gratuito para solicitar consultas.

Respecto a este ultimo aspecto, podriamos sefalar que si bien la pagina Web es
un medio de comunicacién moderno, puede resultar inadecuado para muchos de
los usuarios que concurren a estos hospitales, quizds por no tener acceso o por
carecer de conocimientos del uso de este medio; pero esta objecion se
subsanaria al existir otro tipo de canales de aviso.

Para los restantes hospitales los usuarios se informan principalmente por el

“boca a oido”, lo cual no garantiza una correcta informacion.

En todos los casos el horario es poco extenso, por lo que no resulta adecuado ya
gue los hospitales prestan servicios las 24 horas. Es necesario, para prestar un
buen servicio de atencién al usuario, brindar una “atenciéon” con horarios mas
extensos y que abarque mas tiempo a efectos de cubrir las necesidades de

mayor cantidad de publico.
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El procedimiento para la presentacion de quejas, denuncias y reclamos es similar
en las dos oficinas. Podemos decir que el sistema de registro es muy basico, es
llevado en cuadernos y papeles, lo que dificulta tener estadisticas o indices para
medir el grado de satisfaccion de los usuarios.

Tampoco existe una retroalimentacién de la informacién que se obtiene de las
guejas, respecto a la “insatisfaccion o inquietudes de los usuarios”. Un correcto
procesamiento de la informacion facilitaria el camino hacia una mejora en la
calidad de la atencién, estandarizando los procedimientos y evitando utilizar

tiempos y personas en forma ineficiente.

Es importante agregar al considerar los concurrentes a las Instituciones de Salud
Pdblica, que estamos frente a un sector de la sociedad que desconoce sus
derechos, piensan que la gratitud les elimina el derecho a exigir y es por ello que
muchas veces quizds no realizan reclamos o quejas.

De esta afirmaciéon se desprende la importancia de contar con una Oficina de
Atencidn al Usuario con personal debidamente capacitado para educar, ensefar
y ayudarlos a hacer valer sus derechos. Es necesario que todos los hospitales
cuenten con carteles que indiquen claramente su ubicacién; es fundamental que

sea de facil acceso y de amplio horario para atender al publico.

Del estudio realizado, concluimos que no ha existido un cambio real en la actitud
mental, lo que Robert Quinn llama “el cambio profundo donde los valores,
creencias y supuestos son cuestionados y modificados”. Este cambio de actitud
mental es necesario para que la oficina pueda cumplir con sus objetivos. Implica
gue los usuarios conozcan sus derechos y cambien el concepto arraigado de que

no tienen derecho a reclamar.
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Este cambio debid ser conducido desde los niveles mas altos de los hospitales y
desde alli bajar a los demas niveles, lo cual resulta adecuado para la

implementacién de una cultura centrada en la calidad.

Notamos que la oficina fue creada por mera formalidad, ya que lo obliga el
decreto 395/02, pero no existe compromiso de parte de los niveles mas altos
para que el mismo se cumpla cabalmente. Esto se refleja en que no existen
canales formales de comunicacion, destacando que en un hospital no se permitid

informar sobre la funcidn de dicha oficina.

Encontramos que existen muchas fuerzas a favor de su verdadera
implementacién como es el contexto socio politico actual y en especial a nivel
empresarial donde actualmente el centro de atencion es la satisfaccion del
cliente. Cabe destacar que a través del decreto 395/02, el gobierno promueve un
cambio de mentalidad en busca del mismo objetivo a nivel de los usuarios que

asisten a las instituciones de salud.

Sin embargo existen fuerzas en contra que suelen ser superiores como son la
existencia de diferentes intereses, ya que la oficina es percibida como una
amenaza debido a que cuestiona el accionar tanto del personal como del cuerpo
médico, siendo éstos los que integran los niveles mas altos de las instituciones.
Por otro lado tampoco se cumple con los requisitos de un sistema de gestion de
calidad:

- No existen manuales de procedimientos ni registros;

- No existe un verdadero compromiso por parte de los niveles mas altos,

tampoco un enfoque al cliente ni una comunicacion eficiente;
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- Los recursos humanos no fueron reclutados de la manera adecuada, ni
tampoco existid una capacitacion especifica para el desempefio de las

tareas.

De lo expresado anteriormente y seglin Kurt Lewin no se cumplié con el proceso
de cambio, el cual estd compuesto por tres etapas: 1) descongelamiento, 2)
cambio y 3) re-congelamiento.

Segun el estudio no se cumplié con la primera etapa, el descongelamiento, pues
no se cred conciencia de la necesidad de cambiar, de centrar todos los esfuerzos
en la satisfaccion del usuario por medio de una mejora en la calidad de los
servicios brindados y no se elimind cualquier resistencia al cambio que exista

como en el personal y en el cuerpo médico.

Debido a todo concluimos que no se cumple nuestra hipdtesis inicial:

“La creacion de la Oficina de Atencion al Usuario en los 3 hospitales de estudio
afecta positivamente la percepcion de la calidad en el servicio de atencion a los

usuarios desde la perspectiva de estos”

Si bien los 3 hospitales cuentan con una oficina, ello no se ve reflejado en una
mejora de la percepcidn de la calidad desde la perspectiva de los usuarios.
Segun los resultados obtenidos de las encuestas realizadas a los 60 usuarios de

los 3 hospitales, en todos los casos las expectativas superaron a las percepciones.

Como un nuevo emprendimiento o continuacién a los cambios en pos de
mejorar la atencion de los usuarios, podemos resaltar la iniciativa de incorporar
al SNIS la atencidn psicoldgica a los mismos, lo que confirma la preocupacién por

el bienestar de estos, no sélo fisico sino también mental, al pretender brindar un
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apoyo social al sector de la sociedad mas vulnerable, que no cuenta con los

recursos para hacer frente a estos costos.

Como una devolucidn a las Instituciones y funcionarios de los hospitales de
estudio que nos atendieron con mucha calidez y cordialidad, disefiamos un
formulario para poder recoger el nivel de satisfaccion de los usuarios. (Ver anexo
8.7.)

El disefio del mismo es sencillo, de facil entendimiento para cualquier usuario.
Nuestro objetivo es que al momento de relevar la informaciéon pueda ser

procesada agilmente de forma de obtener una retroalimentacion de los mismos.

Toda investigacidn implica la apertura hacia la blsqueda de acrecentar el
conocimiento y acercarse a la verdad. En nuestro caso, partimos de una hipétesis
gue en principio podria creerse muy facilmente demostrable por el lado positivo

y sin embargo nos lleva a comprender lo contrario.

Desde el paradigma de procurar el bien social, pareceria casi obvio que dicha
oficina solamente podria demostrarse como una entidad Util en toda institucién

hospitalaria.

Hemos relevado datos y comprobamos que si es necesaria, pero que en este
momento sus funcionamiento casi no se percibe como efecto de satisfaccién al
usuario, por lo que no ha sido “util” todavia.

En el marco del contexto actual de politicas de preocupacion social por los
menos favorecidos, es de pensar que a nivel de autoridades se valorice

auténticamente su funcidn para que no se quede relegada al mero cumplimiento

formal del decreto 395/02.
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CAPITULO VIII ANEXOS

8.1. SINTESIS DE LAS ENTREVISTAS REALIZADAS

Entrevista Hospital Maciel: Estella

Oficina de Atencion al Usuario é¢una formalidad o una necesidad?

Una necesidad

éYa existia antes de la reforma de la salud?

La Oficina comenzé a funcionar en el Gobierno del Dr. Tabaré Vazquez en el

periodo 2005-2009.

¢En que nivel jerarquico del organigrama se ubica la Oficina de Atencion al

Usuario?

Nosotros trabajamos en contintdo contacto con la Direccidn. El jefe de la oficina,
es el Sr. Lorenzo. Cuando existen denuncias, quejas reclamos, agradecimientos,

actuamos en conjunto con la Direccion del Hospital.

¢Que objetivos y expectativas tiene la Oficina de Atencidn al Usuario?

Tiene varios. El primero que el usuario no sea maltratado, que tenga todos los
beneficios, y los mejores posibles, no porque sea un hospital ni una sociedad
médica sino que esto debe ser algo universal del pais. La oficina de atencién al
usuario en un momento era algo olvidado, hoy funciona distinto, si la gente hace
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un agradecimiento, denuncia, reclamo o queja viene por aca. El objetivo es que si
el usuario estd molesto o preocupado, nosotros le debemos toda la atencién.
Somos una “especie de contencion”.

La gente tiene un problema, y pide para hablar con alguien, asi lo derivan al la
oficina de atencién al usuario, y ahi comienza nuestro objetivo. Primero que
nada, preguntarle que pasé, y luego se explica como es el procedimiento para

atender al usuario.

¢El espacio que ocupa la Oficina de Atencion al Usuario es el adecuado?

Este espacio es Unico, a veces vienen personas que estan mal animicamente y
necesitan privacidad, quisiéramos poner una puerta y abrir otra para dar mayor
privacidad. Pero aca se sienten cémodos, nosotros tratamos de que ellos sientan
cdmodos, los escuchamos. Por ejemplo; piden una historia clinica por algo
especial (un reclamo tragico), a veces la gente no quiere que lo estén

escuchando. Nosotros hacemos que ellos se sientan comodos.

¢El usuario conoce la existencia de la Oficina de Atencion al Usuario? ¢éComo

informan la existencia de la misma?

Si, nosotros tenemos un calendario, donde se indica en que horario funciona la
oficina de atenciodn, la gente ya la conoce. La gente conoce uno a otro, “por el

boca a boca”. Queremos que la gente se vaya tranquila.

¢Tienen algun tipo de formulario para dejar registradas las quejas denuncias?

Si contamos con formularios, el procedimiento es el siguiente: el formulario se lo

proporcionamos a la persona, la cual completa los datos con su nombre, cedula
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de identidad. Si realiza un reclamo, denuncia, queja, agradecimiento se indica el
motivo de su inquietud, se registra dia, fecha, y también los datos del
denunciante que no tiene porque ser el mismo que el perjudicado. A demas del
llenado del formulario se ingresa la solicitud a un cuaderno, sacamos una
fotocopia al formulario y se envia a la direccion.

Después que pasa por la direccion y pasa por el proceso de revisiéon de la
solicitud, el documento vuelve a nosotros, con la resolucion de la direccidn.
Nosotros notificamos telefénicamente al usuario que la resolucién estd tomada y
le pedimos que venga por la oficina para que la firmen, en caso de
disconformidad se forma un expediente y el procedimiento continda hasta que el
usuario quede conforme. Como vemos todo pasa por la direccidon del hospital. A
su vez nosotros enviamos todos los datos del primero al diez de cada mes al
Ministerio de Salud Publica. Se manda via mail, y asi es como ASSE se entera de

todo.

¢éSe llevan estadisticas de denuncias quejas?

Si, nosotros llevamos una estadistica de todos los registros.

¢Tienen algun tipo de indicador para medir la satisfaccion del usuario?

Solo contamos con papeles, y los cuadernos.

¢Esta todo computarizado, o queda archivado en papel?

Nosotros acd tenemos todo archivado en papel, pero como todo pasa por la

Direccidon tal vez ellos si manejan una base de datos en la cual toda la
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informacién queda registrada, pero nosotros manejamos archivos en papel, “el

viejo y querido cuaderno”.

¢Que requisitos deben cumplir los funcionarios de esta Oficina para forma

parte de ella?

Primero que nada buenos modales, porque estamos atendiendo al usuario, los

buenos modales y paciencia es principal. A mi me han golpeado la mesa, me han

maltratado y vos no te podes poner mal también, sino no lo estas atendiendo al

usuario, sino simplemente estas teniendo una discusién.

é¢Cuantas personas integran la Oficina de Atencion al Usuario?

Actualmente el departamento esta integrado por trece personas.

¢El personal esta capacitado o tuvo algtin tipo de capitacion?

Si tuvimos, hubieron tres talleres, en el afio 2008/ 2009, en el cual fueron varios

companieros. Este afio todavia no hemos tenido, pero es una vez por aino.

¢Cada persona tiene una funcion especifica? é¢Cuando algun usuario se queja,

llaman la atencion al funcionario?

No, no todos conocemos de todo. Cada persona conoce el trabajo de todos.

Si hacen un reclamo de un funcionario, éste debe de cambiar su actitud.

éEncontraron limitacion dentro del funcionamiento de la Oficina de Atencion al

Usuario?
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No. Yo estoy en la Oficina de atencién hace poco tiempo, si bien hace 31 afios
gue estoy en el hospital pero desde el 2006 que formo parte de la oficina, todos
trabajan cdbmodamente, me dejan actuar, aunque vuelvo a reiterar que todo

pasa por la direccién.

éla Oficina de Atencion al Usuario fue un cambio favorable para la

organizacion?

Claro fue un cambio muy favorable, cada vez la gente conoce mas su existencia y

eso hace que la gente se sienta apoyada.

éConsidera que hay que mejorar determinado aspectos?

Claro, hay usuarios que indican determinadas inquietudes, y todo hay que

dejarlo registrado, siempre hay cosas por mejorar.

¢Existen manuales de procedimientos?

Tenemos si, cuando hacemos talleres de capacitacion (transparencias), no

manuales de procedimientos internos.

éCree que la Oficina de Atencidon al Usuario funciona de acuerdo con los

objetivos y expectativas planteados?

Si. Se esta tratando de que extender el horario y que se incorpore otra persona
en el horario de la tarde. Actualmente se trabaja en la mafiana ya que es cuando

hay mds movimiento en el Hospital.
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é¢Nos podria definir el concepto de calidad?, ¢éQue entiende por calidad del

servicio?

Desde el momento que viene el usuario tratamos de darle todo, que la gente se

vaya conforme.

Entrevista Hospital Pereira Rosell (Pediatrico): Teresita

¢ Oficina de Atencion al Usuario, formalidad o necesidad?

Creo que es necesario, pero creo también que mas se ha hecho por formalidad,
en muchos casos no lo tienen como una necesidad.

La oficina esta desde el afio 2002, yo no tenia mucho conocimiento de ella pero
si recuerdo porque conocia a los funcionarios que trabajaban, la oficina tiene que
ser un lugar con buen acceso a todos los usuarios por esto esta ubicada donde
esta.

¢En qué nivel jerarquico del organigrama se encuentra la Oficina?

Depende de la Direccion Administrativa del Hospital.

¢Qué objetivos y expectativas tiene la Oficina de Atencidn al Usuario?

Siempre digo que para mi es una forma o debiera de ser algo muy importante

para la institucién el poder mirarse a si mismo.
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Si todos los reclamos de la gente, si todas las sugerencias de los usuarios pasaran
por acd seria una manera linda de hacer un andlisis bien a fondo de cuales son
los puntos que se debieran reforzar.

Felizmente los puntos que habria que ajustar no son muchos. No hay problemas
graves ni problemas con profesionales, sino mas bien problemas de
relacionamiento. La mayoria de las complicaciones que existen es antes de llegar
a los profesionales.

¢El espacio que ocupa dicha Oficina es el adecuado para los usuarios que hacen

uso de él?

Si. La oficina estd bien ubicada, para los casos que hay es suficiente con una
persona sola, lo que considero es que si fuéramos dos podriamos hacer un
horario mas extenso, pero para lo que yo recibo y tengo que actuar una persona
sola es suficiente, Mi horario es de 6 horas de trabajo y el hospital funciona las

24 hs. podria tener un horario mas extenso.

éEl entorno de la Oficina de Atencion es adecuado?

Estoy alejada de algunas oficinas que se relacionan con los usuarios.

Como es identificaciéon de usuario, (tema que la mayoria de los usuarios
confunden), atencién al usuario con identificacion a los usuarios, este ultimo
gueda cerca del patio del hospital, es donde esta también identificacion civil y
estamos bastante alejados de dicho departamento.

Los temas que se dan a diario es que la gente no tienen carné de asistencia, hay
gue solucionarle el carné de asistencia eso es lo que se ha considerado a nivel de
direcciones, apenas yo llegue aca hace tres afios que estoy acd van a tratar de

hacer un departamento de usuario como si fuera un todo. Agrupar todo.
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éConsideras que es de rapido acceso, visible?

Este lugar si, creo que es de facil acceso, el Pereira Rosell es muy grande, y

considero que la Oficina es de facil acceso.

¢Como se informa al usuario de la existencia de la Oficina?

Hay carteles que explican la ubicacién de la Oficina de Atencidn al Usuario, pero
no aclara donde queda exactamente, esto se llama el Hall de Morfio, se dice que
esta ubicado en el Hall de Morfio, pero no me permitieron poner una explicacién
breve por reclamos, quejas, asesoramiento, no me permitieron poner en la
carteleria dicho detalle. Muchas veces si consultan al usuario, éste no sabe que
implica dicha Oficina. Atencién al usuario es también es donde entregan los
numeros.

Otro tema que también he sugerido fue, hacer esta encuesta a la gente.

Me he reunido y he tratado de hablar con los directores de cada sector, el
Director del Hospital de la Mujer, el Director de Pediatria.

Los usuarios tienen costumbre de ir a la Direccién por reclamos que puedan
surgir, la frase es:” Siempre me voy a quejar a la direccion”, por lo que hay que
informarles a los usuarios es que existe un lugar que brinda un servicio especial
para sus consultas, reclamos o sugerencias que es la propia Oficina de Atencién

al usuario.

¢Existen formularios para dejar registradas las quejas, denuncias, sugerencias o

mejoras que los usuarios puedan manifestar? ¢COmo se gestiona la

informacion?
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Si existen formularios en esta oficina. Manejo la computadora, y cuando las
personas vienen sugiero que ellas sean las que relaten la situacién por la cual se
dirigen a la Oficina (reclamo, sugerencia, queja etc.). La mayoria no lo quieren
hacer, por muchas razones, o porque tienen dificultad para escribir o temen
expresarse mal, en ese caso trato de escribirles en el sistema y hacerlo lo mas fiel
a lo que me esta diciendo el usuario, y a medida que se expresan les voy leyendo
permanentemente para que me den su conformidad vy verificar si es eso lo que
quieran expresar. De esa manera son los usuarios los que al final me dan el OK o
de lo contrario los que me indican si quieren cambiar algo. El publico es variado,
a veces es el usuario el que relata y yo escribo y ha ocurrido también que han
venido abogados representando a los usuarios, por lo general esos casos son

temas graves.

Asi sea una denuncia como un reclamo siempre hago tres copias en la
computadora, las tres son firmadas por mi, y dos le pido al usuario que las firme.
De las tres copias una queda en la Oficina, otra se la entrego a la Direccidn
correspondiente y la tercera es entregada al usuario, la misma tiene la fecha, y
los datos de la persona que hace el reclamo, asi como el parentesco que tenga
con el usuario afectado en el caso que la persona que reclama no sea la misma
que se dirige a la Oficina.

Otra cosa importante que tiene que tener esa ficha de planteo son los datos del
servicio involucrado, y aclarar siempre si es un reclamo, denuncia o

asesoramiento.

¢Existen manuales de procedimientos?

Si hay. En el caso de las denuncias hay plazos, el incumplimiento de los plazos

también se manejan. Es obligacién trasmitirle al usuario los plazos que existen,
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principalmente los casos de las denuncias. Felizmente, han sido pocos los casos
en que haya habido algo importante como una pérdida.

Son diez dias para que la persona involucrada o la direccién hagan el descargo
correspondiente, puede pedir extensién del plazo.

Lo que hago es estar en contacto con la direccidén y a los diez dias consulto que
pasé con la denuncia, de la persona “XX”. Siempre mantengo informado al
usuario.

Cuando ha finalizado el caso, o sea cuando la direccion ha enviado toda la
descarga del caso y el mismo haya concluido (plazo maximo de noventa dias) el
usuario debe ser notificado de la resolucidon, en tal caso el usuario se debe
presentar para levantar la misma. Si el usuario no queda conforme se pide una
segunda instancia; es en esa segunda instancia que interviene el Ministerio de
Salud Publica. Ya sea una queja simple o una denuncia, debo informarlo todos los

meses en el periodo del uno al diez al Ministerio de Salud Publica.

¢éSe llevan estadisticas del nimero de quejas denuncias, reclamos?

Eso lo hace el Ministerio. Periddicamente viene una persona del servicio. Lo que

llama la atencidn es que este es un Hospital muy grande y para este tamafio son

pocos los casos.

¢Existen indicadores para medir la satisfaccion de los usuarios?

Si también de la misma manera, cuando tu recibis o tu le envias la aclaracion del

caso o una disculpa, ahi es que vemos el tratamiento que se vivio.

¢Se usan métodos para medir el nivel de satisfaccion?
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No. Lo llevo mediante encuestas mias, veo que respuesta o contestacién me dio
el usuario, si quedo conforme o no. Muchas veces los usuarios vuelven a la
Oficina, a veces a agradecerme manifestando conformidad, en general la gente
gueda satisfecha aunque no se haya resuelto el caso (si es un problema que no
tiene solucion), por la manera en que uno lo ha tratado.

Yo tengo una teoria, “cuando tu pagas te quejas sin problema”, una de mis
objetivos es desterrar eso, uno no paga salud publica, sino que pagas todo, y
esto no es gratis, la gente tiene derechos.

Es obligacidn contar con la Oficina de Atencidn al Usuario.

Eso es algo dificil de sacar es algo arraigado a nuestra cultura, y el temor a la
represalia, asi como algunos desafian y no les importa lo que pueda pasar. Aca
no hay represalia si esta la Oficina abierta es por algo. Son cosas que hay que
inculcarle al gente, de a poco, todo lleva su tiempo, son derechos, hay que
ensefarle a al gente que son derechos que tenemos toda las personas, derechos

del usuario.

éQué requisitos deben cumplir los funcionarios de esta Oficina para formar

parte de ella?

Bueno en mi caso, a mi me eligieron yo estaba en la direccién de la guarderia.
Los requisitos son los siguientes: tiene que ser una persona que tenga simpatia
con los demas, no importa la preparacién en la computadora, pero si el perfil de
la persona, la privacidad, “saber guardar”, eso es fundamental en este caso.

Todo se envia a la direccion y lo reciben ahi.
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¢El personal fue capacitado para la atencion?

Si, en este caso hubo una preparacién en la cual se llamé a varias personas para
gue recibieran el mismo. Fue un curso que hizo el Dr. Sudrez, cuando estaba en
la Direccién de la Mujer con la Dra. Stoll que se llamé: Formador de Formadores.
Fuimos aproximadamente 17 personas, en la Facultad de Psicologia. Fue un
curso muy interesante con talleres, éramos de varias ramas, no solo
administrativo, se llamo a todos, estaba muy bien el enfoque que le habian dado,
era lo que se buscaba, que hubieran en enfermeria, en todos lados, que hubiera
una persona de cada sector para poder trasmitirlo. Tengo entendido que el

Ministerio también hace curso todos los afios, es muy interesante.

éSe encontraron limitaciones dentro del funcionamiento de la Oficina?
Respecto a planteamientos con las compafieras, que interpretan a veces en
forma errada, a nadie la gusta que le presenten una queja.

Otra limitacion fue en invierno, esta oficina fue utilizada como una policlinica por
el tema de la gripe y me llevaron a la Direccion Administrativa y estuve media

escondida 4 meses.

éConsidera que la reparticion de atencidn al usuario implica un cambio

favorable para la organizaciéon?

Si.

éCree que la Oficina de Atencion al Usuario funciona de acuerdo a las

expectativas y los objetivos planteados?
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A mi me gustaria que los usuarios se dirijan siempre a esta Oficina y que la
Direccidon no recibiera mas casos, sino que pasen primero siempre por aca, y

después de acd si se deriven a la direccion.

é¢Consideras que nivel educacional afecta que vengan a presentar quejas?

Si muchisimo, el nivel social es fuerte. Mucho se nota, el nivel cultural de las
personas es muy notorio. No saben los derechos ni deberes, porque estan las dos
cosas, y el tema econdmico pesa en todo sentido. A veces le dan una fecha y no
pueden venir y te llaman por teléfono.

Yo se que hay policlinicas que estdan muy atrasadas, que tienen muchos andlisis,
ecografias. Ejemplo foniatria, cada vez se usa mas, cada vez los maestros estan
enviando a los nifios, todo lo que es la parte psicolégica, motricidad, creo que

felizmente se esta tratando mas.

¢Tiene conocimiento del Movimiento de Usuarios que hay en Salud Publica?

Existe la atencién primaria y secundaria.

El Pereira Rosell es un centro de referencia, el control se hace en la policlinica de
su zona, ahora esta descentralizado, entonces es dificil conocer todo.

El movimiento de usuarios si lo conozco, es muy interesante, me han dejado
folletos, interactua con atencidn al usuario de todos los hospitales.

Ellos son los que pueden ayudar a que se conozcan los derechos de las personas.
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Entrevista Hospital de La Mujer “Paulina Luisi”: Directora Dra. Ima

Oficina de Atenciéon al Usuario; ¢Existia antes de la ley? ¢Necesidad o

formalidad?

Se creo un lugar, espacio para que se pudiera atender al usuario de una manera
mas personalizada,

A partir del afio 2005 se inicia un nuevo camino en el cual es una iniciativa de
ASSE en post de la calidad de atencidn, realidad que se enmarca en él, de todas
maneras no hemos tenido distintas experiencias en el armado de la Oficina de
Atencidn al Usuario. Si bien el Ministerio le atribuye competencias especiales a la
Oficina no esta del todo definido los perfiles y las competencias que deben de
tener las personas que ocupan este cargo.

Cuando nosotros podamos definir cudles son las competencias, las habilidades y
destrezas que tiene que manejar un funcionario en ese lugar, en realidad es
donde realmente vamos a optimizar esta oficina, sino a veces queda vacia de
contenido. Nosotros hemos definido varias cosa que tienen que ver, pero va mas

alla de la relacién humana, buen trato y demas.

También se requiere un conocimiento de los servicios y sobre la solucién de
algunos problemas practicos que es lo que muchas veces el usuario necesita.
Todavia no la hemos podido dotar como un recurso humano que retna o tenga
esas competencias.

Esta oficina empezd siendo, el cargo digamos por llamarlo de alguna manera,
estaba ejercido por lo que era las voluntarias, ahora no.

Existe una cuestion histdrica en que la funciéon era dada por voluntarias del
hospital. Ellas ayudan en muchas cosas, desde preparar material, distribuir

material en las salas. En esa infinidad de tareas que han hecho las voluntarias
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ahora que realmente se explicita como una funcion del Hospital para la cual
ahora hay que crear un cargo, lo tratan de implementan con ellas.

Son gente encantadora y desempeian muy bien el cargo.

Existe una historia natural una historia institucional, que es muy dificil crear un
espacio de atencién al usuario que tenga un cargo técnico en el cual yo defina

las competencias y las funciones y los remunere por tal.

Por otra parte también las usuarias del sistema de salud, mas de ASSE de alguna
manera lo que vendria a ser la comisién de usuarias requiere un lugar para
acercarse a las usuarias

Ese tipo de atencion ese tipo de lugar, seria un buen lugar para crear clima de
actuacidn conjunta y que también al Hospital le sirve.

Que las propias usuarias en base a su experiencia contribuyan en esta labor, es

un lindo lugar para integrase como trabajo y que participen en él.

La participacion de las usuarias en el Hospital se da a partir de las “mujeres
como una mujer”. De alguna manera esta organizacidon que participa también
como usuaria en este Hospital tiene otra informacién para brindarle a los
usuarios que también es muy buena, como por ejemplo en lo que hace violencia
domestica, lugares de atenciéon mas alld del Hospital, centros de apoyo, y otras
series de cuestion que realmente muchas veces no tiene que ver con la mencién
brindada en el Hospital que seria de alguna manera un objetivo claro de la
oficina de atencién al usuario, sino que tiene que ver con un concepto mas
amplio y mucho mas abarcativo como puede ser la atencion en la salud de la
mujer. Mas alla del hospital dentro y fuera.

Entonces estamos todavia en la implementacién de la mejor manera de la oficina

de atencion al usuario.
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¢Han sido capacitados los integrantes de la Oficina?

Los integrantes de varias oficinas han sido capacitados, no en las competencias
gue se requiere para el desempeno del cargo, sino han sido capacitados en
algunos aspectos que tiene que ver especificamente con la salud de la mujer y la
salud sexual.

Pueden derivar a una mujer con problemas de salud reproductiva, como abordar
el problema para que la mujer se abra, y en base a eso derivarla, ya sean en
temas que tienen que ver con que no esta conforme con su embarazo o fue un
embarazo no deseado o una mujer que sufre violencia doméstica o sexual.

Es eso han sido capacitadas, en cdmo abordar en primera instancia, ya que ellas
son el primer contacto en cémo abordar ese tema, pero de pronto no saben en
lo que podria estar en una cartilla como por ejemplo el horario de atencién de

tal médico.

¢Es que se refiere cuando dice no fueron capacitados en las competencias?

Las voluntarias no estan actualizadas en si cambidé un horario, él lugar, o si
determinado médico esta de licencia, por mdas que tratamos de que llegue la
informacién; pero es un organizacion muy grande y con una historia institucional

muy compleja entonces todavia tenemos problemas.

¢La Oficina en el organigrama en qué nivel jerarquico se encuentra?

Hay varias oficinas de atencién al usuario, por una cuestién de realidad de
necesidad, cobertura, espacio, y realidad de este Hospital.

Si bien la oficina de atencién al usuario, espacio creado por el ministerio y ASSE
funciona en la orbita del Director administrativo, también nosotros tenemos esa

suerte de sucursales de la oficina de atencién al usuario con una vision mucho
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mas ejecutiva en el Hospital de la Mujer que es creada con la vision integradora
de la usuaria.

Tenemos un mostrador que funciona en planta baja y depende directamente de
la direccién del Hospital de la Mujer.

Por otra parte muchas veces nos llegan usuarias que manifiestan que no han
podido ser resueltas sus inquietudes ni por la oficina de atencidn al usuario,
gue depende de la direccién que estd adelante en la administraciéon, ni por la
oficina del Hospital de la Mujer, y por lo tanto llega acd a la Direccién donde la
direccion debe resolver el problema.

Pasa mucho con problemas especificos que plantea el usuario y que son aquellos
relativos con, quejas de examen médicos, por ejemplo.

Muchas veces la oficina de atencidn al usuario todavia no ha tenido la madurez
suficiente para ser una oficina de atencién y resolucion del problema del usuario;

sino que pasa a ser la primera frontera la oficina del quejario.

¢Que pasos que debe seguir el usuario para que alguien lo escuche y le

resuelvan el problema? ¢Existen formularios?

Si, hay muchos, lo que no han desarrollado es la pericia para saber que hacer
con esos formularios. Mas allad que se quejan y se llena el formulario, se hace el
descargo, y después se detalla, por lo que hay todo un recorrido burocratico;
lo que todavia no estd implementado es que, si tu vas a atenderte por ejemplo a
determinada hora, realmente se cumple el horario, o se retrasa el mismo.

Lo real seria que el departamento de atencién al usuario resolviera el/los
problema/s mas que documentar, resolver el problema, buscar una solucién o
alternativa al problema y después si seguir el recorrido, el proceso burocratico,
para luego buscar una solucion institucionalizada, y con eso existen algunas

dificultades.
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Esas son las expectativas que nosotros tenemos.

Una oficina que funcione solucionando aquellos problemas que por la via
institucional armada no se pueden solucionar, que puede ser una queja, pero
que de alguna manera simplemente una respuesta para que ese tipo de quejas

no suceda mas.

éSe informa al usuario de la existencia de esta Oficina?

Si se informa mediante pagina Web y/o a demanda. Por ejemplo el paciente se

gueja de la enfermera, esta lo manda a la oficina de atencidn al usuario.

¢El espacio la Oficina de Atencién al Usuario es un espacio fisico acogedor,
visible?

No, la mas visible es la que depende de la Direccidn, de todas maneras es dificil
acceder a ella.

El hospital tiene una arquitectura antigua.

Antes existian planos antiguos, ahora tienen carteles con flechas con orientacidn,
igualmente hay mucha gente que pregunta dénde queda la oficina porque no
estd sefalizada, te tienen que decir dénde esta.

Todavia no lo tienen totalmente resuelto hay varias oficinas para cada tema. La
central, la de la mujer, la del nifio, etc.

Esta ubicada cerca de ginecologia porque creen que es donde hay mas demanda
de informaciéon, no de solucién de problemas, sino mds demanda de

informacién y funciona en un horario nada extendido, sélo en la mafiana.
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¢COomo se gestiona la informacion?

Lamentablemente no hemos implementado una oficina de atencién ejecutiva al
usuario, que le pueda solucionar aspectos que requiere el usuario.

Por lo general hay grandes separaciones, por un lado quejas que tienen que ver
con la calidad en la prestaciéon del servicio del hospital y por otro las quejas que
tienen que ver con lo institucional en cuanto al horario (no les sirve),o los
requisitos que se piden en cuanto a admisién de usuarios (no estan de acuerdo),
hay distintos tipo de administracién de quejas, y otras que tienen que ver con el

papeleo.

A su vez las que tienen que ver con la calidad también ahi hacemos una
separacion a grandes rasgos, las que tienen que ver con barreras, como
dificultades con el acceso a los servicios (que estamos trabajando con grupos
para mejorar) y otras que tienen que ver con la calidad de proceso de atencion.
A su vez, acd podemos distinguir dos cosas, grandes problemas, pero la mayoria
las que tienen que ver con la relacidon entre medico paciente. Como el sentirse
maltratado de alguna forma o de otra, y en eso tratamos de alguna manera de
llegar al usuario de forma telefénica, y después que el usuario hace su queja por
escrito nosotros lo Ilamamos.

Se reune la documentacién de la forma mas rdpido posible, se habla con el
personal actuante, ya sea de, enfermeria, médico segun corresponda, con las
pautas y normas legales. Se habla con el usuario rapidamente para ver dos
cosas: si el problema por el cual demandd atencidn, se soluciond; de lo contrario
se trata de encontrar rapidamente una solucién, implementar una atencion a su
problema de salud y segundo para que sepa que estamos tratando de buscar una

explicacion.
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Se le da una explicacion a lo que requiere el usuario, pero aca lo que tratamos de
hacer es, junto con el médico actuante, en este tipo de problema se intenta
implementar algun tipo de solucién para que no vuelva a suceder, pero ademas
de eso, protocolizarla.

Esto ha causado dificultades en llegar al fin del proceso, es en lo que mas hemos
fracasado.

Si yo tengo una queja sobre la atencidn de una enfermera en las pacientes en las
salas de obstetricia; muchas veces, tratamos de analizarlo con la persona, con
los jefes, de buscar soluciones. Por lo general, aparecen otros problemas
secundarios, se busca una buena medida para abordar, para los que pueden ser
cambios. Pero pocas veces, hemos tenido realmente, grandes resultados.

Ahora estamos trabajando mucho en eso, en lo que tiene que ver con el Comité
de Gestidn, un poco mas descentralizado, mas cerca de la gente, trata mucho del
cambio de mentalidad institucional, y esto no se logra ni con un decreto, ni con
una ley, ni con una oficina. Todo termina entrando en esa cultura. En la Oficina
del quejario. Acordonada a la cultura organizacional, estaria el quejario y el
trdmite de personal que notifica en el plazo de 10 dias, que presenta un

abogado, etc. Y entonces, al usuario, mientras tanto lo sigo maltratando.

En esos casos ¢se llegan a tomar medidas contra los funcionarios, mas alla de

que sean inamovibles?

No. No la inamovilidad del funcionario es una realidad.

Pero también existen pautas claras, en el decreto 500/91, en base al cual hemos
iniciado muchisimas investigaciones administrativas. Quizas no todas las que se
deberian, porque sabemos que hay una burocracia, y un proceso burocratico

mas que nada muy largo para tomar las medidas.
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Pero sin duda, nosotros trabajamos mucho con el gremio del hospital, y hemos
logrado por ejemplo: cambio de funcién, porque también es verdad que la salud
de la gente se desgasta y que estamos asistiendo a un cambio de paradigma en
la salud, y en la salud publica. Donde si bien, es dificil de implementar el cambio
y brindar una atencién al usuario, para eso se crea una oficina, es una
contradiccién; si cada uno de los que trabajamos atendiéramos a los usuarios
donde corresponde y como corresponde, no necesitariamos una oficina de
atencion al usuario.

Si se crea, es por una necesidad, de averiguacidon y de estar en interfase de
cambio de paradigma, donde se interpelan muchisimas cuestiones, no solamente
el motivo de la creacién de la oficina, o uno de los motivos que era la
salvaguarda de los derechos usuarios, que en eso estamos todos de acuerdo;
pero también para entender que ese usuario tiene derecho.

Lo entendemos, y como docente, sin duda lo he tratado de implementar en el
hospital.

Existe un paradigma institucional, como ustedes saben, mucho mas fuerte, de
esta instituciéon de afos, donde se atendia a los pobres primer paradigma;
segundo paradigma: de forma gratuita. No era verdad que se atendia a los
pobres y ni era verdad que se atendia de forma gratuita.

¢Que significa gratuita? No te cobro nada y tu no pagas por tu atencidn, por lo

tanto, agradece todo lo que recibas, no tienes derecho a exigir.

No sélo se hacia una atencidn de segunda, para ciudadanos de segunda, donde
existia el mas fuerte paradigma médico hegemodnico, porque existia y existe. La
facultad que de alguna manera, apoyaba este paradigma, ya que, se ejercia
docencia sobre esos pacientes. Donde muchas veces el primer interés es del

docente. Te voy a operar del Utero, en la medida que yo voy aprender, y de paso
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te soluciono un problemita. El problema del usuario es secundario, era primario
para que de alguna manera yo aprendiera.
Esa interseccién, esa contradiccidon entre los paradigmas, no se dejan ni se

cambian por la ley del SNIS.

Tenemos que cambiar todos los docentes el método de ensefianza, porque el
paciente era visto por 450 personas en un foro y no se respetaba su intimidad.
En la parte ginecolégica, imaginate lo que significaba eso. Pero siempre se
ensefo asi. De hecho yo lo aprendi asi.

Aca se tiene que aprender a tocar los ovarios y cuando vos te formas en este
paradigma, no te lo cuestionas. Pero un dia te pones a reflexionar y dices, que

estoy haciendo. Pero te formas en ese paradigma.

¢Es muy dificil ir en contra de lo que aprendiste?

Es un trabajo que estamos haciendo afo a afo.

Ejemplo: Una situacién muy paradigmatica: Hace unos afios un profesor me
llamod porque yo era adjunta en ese momento y estaba con el tema de la “Calidad
Asistencial”, (realmente la calidad asistencial era uno de los tantos temas de
investigacion) y me informa: en realidad hice una encuesta con un grupo de
personas de la catedra, un grupo de profesionales de la catedra, y la calidad del
proceso de atenciéon me dio unos niveles altisimo de conformidad.

Hice una encuesta de satisfaccién, como investigacién, una encuesta de
satisfaccion esta bueno para empezar, y se preguntaba a la persona si estaba
conforme con la atencién, y todo lo que respondian era: si.

Me llamé para que yo lo ayudara a interpretar los resultados de la encuesta

desde el punto de vista estadistico, para ver si la muestra era significativa.

149



Calidad percibida desde la perspectiva de los usuarios sobre la Oficina de

UNIVERSIDAD

Atenciodn al Usuario en tres Hospitales de ASSE de Montevideo DE LA REPUBLICA

Le contesto que si por supuesto, pero yo voy a realizar mi propia encuesta, como
era ginecologia, pocas pacientes, y haciendo un corte trasversal, con dos
preguntas, yo sola, y después analizamos las tuyas y las mias. Hice las encuestas
en todas las salas de ginecologia, pero nadie sabia que yo trabajaba en la
direccidn, fui con otra tunica. Le hacia solo 2 preguntas: nombre del médico vy si
le gusta la comida.

Porque me parecia muy determinante de aquella poblacidn, de aquella encuesta
que realmente daba unos indices de conformidad muy grandes, que estaban
conformes con la atencidén recibida, como se lo explicé el médico en Ila
operacion, en los resultados de la operacién, en la medicacion, y nadie sabia el
nombre del médico que la operd en la sala de ginecologia.

Resultado de la encuesta: Estaban conforme con todo y no sabian el nombre del
médico que las atendid. Una relacién, cualquier tipo de relacidon, mas la de
médico- paciente, se basa en que tu conozcas mi nombre y yo conozca el tuyo.
Respuestas de los pacientes: a mi me operd el morochito, a mi me atendié el
bajito... era el médico que las habia operado, y lo de la conformidad con las
comidas era algo muy extrafio.

En ese momento ningln médico comia en el hospital. Porque la comida era una
cosa espantosa. Hemos mejorado. Acd, el servicio de menu se brinda al
acompafiante también. Y siempre ha sido como una extorsidn, porque como ha
sido una necesidad de los pacientes, muchas veces, es una necesidad del
paciente que le brinden al acompafiante el almuerzo, la merienda, la cena, etc. A

la hora del almuerzo, aparece el familiar que esta con el paciente.

Es algo que tiene que ver con la condicién social, lo cual nosotros respetamos,
por eso la direccién impone que se dé la comida, pero es algo, que muchas veces
al personal de salud le molestaba, y en ese momento el personal estaba mucho

menos ajustado a las necesidades que ahora. El paciente que no tenia
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acompafante, que estaba sélo, recargaba al personal, la idea era sacar
responsabilidad al familiar. Sino muchas veces el familiar, era el que lo conducia
al bafio, el que le daba el medicamento, con la responsabilidad y la ética médica
gue eso conlleva.

Para personal existia una relacidn también, que el paciente solo te recarga el
trabajo.

En este paradigma, empezamos a trabajar en otras investigaciones, es que
muchas veces el paciente es rehén de una situacion y de un paradigma.

Una cosa es que me vos me preguntes: élma como funciona la oficina de
atencién al usuario del hospital? y yo te diga divino, comparado con hace diez
afios me parece brutal, que me parece un logro que una funcionaria no juzgara a
una paciente porque quiere dar a su hijo en adopcién, porque no quiere seguir
adelante con el embarazo, o porque sufre violencia familiar. Hasta hace 10 afios
tenia problemas con los funcionarios, porque justamente, juzgaban a la paciente,
y todo un montdn de cosas, que los cambios, son dificiles de implementar. Eso si
me preguntas con respecto hace 10 afios.

Si me decis con respecto a mis expectativas, horrible. Es segin desde donde los
mire, teniendo siempre en cuenta, que estas oficinas son el fiel reflejo de este

cambio de paradigma, que se esta dando en la atenciéon de la salud.

Cuando tu decias, por ejemplo que un funcionario no tenia el perfil para

desempeiiarse en un determinado lugar, ¢Se busca reubicarlo?

Si. Es asi. Histdricamente, como la oficina de atencién al usuario, es un lugar
estable, estar sentado, muchas veces, que un funcionario no servia para tareas
de enfermeria, de estadistica, de esta tarea especifica, terminaba en la oficina de

atencidn al usuario, lo cual es lo peor, pero estamos tratando de cambiar.
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Respecto a la encuesta que habian hecho, el nivel de satisfaccion muy bueno
que habia dado, é¢puede deberse también, por las personas que estaban

haciendo la encuesta?

Si. Porque los que la hacian eran profesores de la catedra. Si tu sabes que yo te
voy a operar, y alguien te pregunta, y eres totalmente rehén de la situacion, de lo
que implica la relacién de agencia, médico- paciente, y yo te pregunto, siendo
médica, ¢estds de acuerdo conmigo?

Por eso cuando yo hice las preguntas de tarde, cuando hice las repreguntas de
esas dos cosas, no me identificaba como directora. Yo les decia soy funcionaria

del hospital, nadie me conocia.

En definitiva, no cerraba el nivel de satisfaccion que daban las encuestas con la
realidad. Los encuestados no tenian conocimiento de los derechos que ellos

tenian, y éSon rehenes del sistema?

Si son rehenes. En ese momento no se hablaba de los derechos de los usuarios.

éSe llevan estadisticas de la cantidad de renuncias, reclamos de los usuarios?

¢Hacen algiin estudio?

Si las llevo yo. Lo que tenemos es una basica. En una especie de cuaderno de
mando, herramienta de gestién, que me hago yo por mes, y la visidn del usuario,
sistematicamente, mas facil de medir, es el nimero de quejas de los usuarios.

Numero de papeles en el buzén, numero quejas que llegan a la direccién, mas
que un buzdn, antes teniamos, (el buzdn me parece una cosa bastante
antipatica) ahora tomamos en cuenta: ya la direccion estda en un lugar

complicado y escondido, que si el usuario llega hasta aca para dar la queja,
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tenemos que ayudarlo. Las quejas que llegan a la direccion vienen por varios
lugares: por la oficina de atencién al usuario, por la oficina de atencién al

usuario de adelante y los usuarios que llegan hasta la direccién.

é¢Utilizan otros métodos para medir nivel de satisfaccion? ¢Encuestas

telefénicas por ejemplo?

No. no tengo personal, para realizarlas sistematicamente. Nosotros veniamos
con un rezago de personal muy grande, si bien esta previsto la introduccion de
esas tareas al personal, requiero mas personal.

A mi el tema me interesa muchisimo, creo que se va poder hacer, como el
procesamiento de estas quejas en forma sistematica. Como las que tengo por
mes. Esta previsto, pero dentro de lo que fue la asignacion presupuestaria y lo
que fue para nosotros la definicion de prioridades, le dimos mucho mas
prioridad a lo asistencial, donde estamos con un rezago muy importante
también, desgraciadamente uno tiene que priorizar, de alguna manera,

asignamos alli mds personal, pero la idea es tener mas.

éPodrias mencionarnos alguna las limitaciones, o lo necesario para el buen

funcionamiento, o para cumplir las expectativas de la Oficina de Atencién al

Usuario?

Es tener un personal entrenado, o capacitado en este tipo de funcion.

é¢Puede ser también por un tema de escasez de recursos financieros?

Te vuelvo a decir, si tuviera los recursos financieros, y tuviera el recurso humano

capacitado, que esté involucrado en una organizacion donde el cambio
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institucional y organizacional lleva un proceso, y recién se estd dando, entonces
Yo no me animaria a asegurar el éxito, aunque pusiera una divina oficina
vidriada, con asientos muy cémodos y una persona muy capacitada.

Esto es un compromiso organizacional. Como ha sido por ejemplo: el que no se
fumara en el hospital, ha sido un compromiso. Lo estamos construyendo, y si tu
sales, ves gente que en el patio que esta fumando.

¢Fue como romper con los paradigmas que habia?

Como que la gente participe en su atencién a la salud, de su proceso de atencidn
a la salud, es un cambio de paradigma, que participe activamente, reconocer y
exigir los derechos. Le cuesta a la gente y le cuesta por supuesto a la institucién,
mas que a nadie, considerar que el usuario tiene derechos, y es por eso que nos
estamos entrenando en eso. Por eso es que entrené a gente en estas cuestiones
de derechos sexuales y reproductivos, en capacitacién frente a casos de
violencia; son situaciones que exigen un cambio de posicion frente al tema.

Es por eso que a mi, me parece que no creo que sea un tema de recursos
financieros ni de capacitacién de recursos humanos, creo que son cuestiones que

llevan mds tiempo, de arquitectura o lectura.

éCree que ha sido un cambio favorable para la organizacion?

Si.

La Oficina de Atencion al Usuario éfunciona de acuerdo a las expectativas y

objetivos?

También creo que, muchas veces, a quienes tomamos decisiones en una
direccién, nos cuesta asumir los fracasos. Si me hubiesen entrevistado de otra

cosa, creo que alguna cosa buena he hecho.
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Pero, lo que es que en el cambio de paradigma institucional, de el que depende
todo, en el cual estamos trabajando y en el cual, en el tema Salud es un tema
muy dificil.

Hay mucho trabajo hecho, pero falta mucho mas, justamente para aproximarnos
alaley.

Nosotros, hay algunos aspectos que hacen a la calidad, a la atencién al usuario,
por ejemplo: el acompanamiento en el parto: hasta el afio pasado, tenia grandes
dificultades para lograr que los médicos aceptaran que el acompafante entrara
al parto; muchas veces porque no es el marido, no importa, la ley no dice que
tiene que ser el marido. Por ejemplo otro derecho: el derecho de la mujer para
decidir la ligadura de trompas como un tema de derecho de control de la
natalidad. Los médicos hasta el 2004, le exigian a la mujer, la firma del marido, y
si no habia marido, ya era una limitante.

Y este derecho es dificil de cambiar por una ley, porque lo tienes que analizar,
pero mas alld de eso, a bueno, “tU te quieres hacer una ligadura”, bueno yo

como médico; te voy a decir, ya el tono con que lo digo.

En el tema del derecho a que entre el acompafiante al parto, ¢ pasa también en

La Salud Privada?

Si, mucho menos, pero pasa. Habia médicos de mi generacién, que preferian que
no entraran, por miedo a que se desmaye, por miedo a que me interpele, por
miedo a que me cuestione mi actuacién como médico. Existen todos esos mitos.
Imaginense, en el lugar donde se forman.

Todo un cambio de pensamiento, antes tenia el poder Unilateral “el Doctor”, y
lo que el decia.

La figura, que me vienes hablar de evidencia cientifica, la evidencia es la mia, no

solamente en lo que tenga que ver con tu problema, que requirié atencién
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medica, la dolencia que te trajo, sino con tu vida, yo te digo cuales son las pautas
y costumbres. Es mas, cuando yo cursaba, mas de tantos companeros sexuales
eras una promiscua, y ya era un factor de riesgo. Por ejemplo para infecciones
genitales.

Yo hablo desde mis paradigmas, mas de 4 companeros sexuales en el afio es una
barbaridad, es una promiscuidad. No importando la edad, ni importando nada
mas, era el médico que marcaba, esta es linea de promiscuidad, desde el punto

de vista médico, de alguna manera, te estoy poniendo la mochila.

Se ha empezado a revelar los derechos del usuario, este tipo de cosas. Y la edad
a la que empezaste las relaciones sexuales, la cantidad de compafieros sexuales,
los gustos sexuales, todo eso era mirado desde otro lugar.

En ese esquema, donde lo que primaban eran mis derechos, mi derecho es todo,
en atenderte cuando quiero, te hago esperar, pero desde ese paradigma, por
ejemplo: Llamo a la consulta a las 10 sabiendo que yo llego a las 11. Este es el
paradigma, que me tengas que esperar una hora, eso en realidad es un
disparate: tu vienes al médico, o que me digas. Mira Ima: yo la semana que viene
no me puedo operar porque quiero dar un examen, siempre y cuando que no sea
una cosa urgente.

Soy yo la que te soluciono el problema, por lo tanto, nada puede ser mas
importante que este acto que hago, uno lo dice por supuesto, dramatizando,
pero es muy dificil, también , en este paradigma, poner una oficina de Atencién
al usuario.

Hay un tema de futuro institucional, Sin duda hay que cambiar, sin duda, es lo
qgue exige el SNIS, en lo que estamos de acuerdo, y lo que creemos que es lo
mejor para la atencién de las personas.

Pero como todo cambio, no puedo sacar a las personas que tenia antes y pongo

capacitadas. Hay que remarla con lo que tenés.
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Entrevista ADUSS: Bimba

¢Cual fue la idea original que se planted para comenzar este emprendimiento?

El centro fue fundado hace 18 afios. Comenzd mediante la formacion de un
grupo, armamos una primera comision. Lo que se planteo fue ir al Ministerios,
Sindicato Médico, para conocer su funcionamiento, las normas, que cosas
hacian para fiscalizar, auditorias etc.

Consideramos que se deben partir de la gente. Ofrecemos una Oficina dentro del
Ministerio, dando apoyo logistico, ahi se estuvo 8 afios.

Igualmente la gente no llegaba al Ministerio, nadie llegaba a hacer denuncias.

Luego tuvimos mucha prensa, y comenzamos a tener mayor funcionamiento.

¢Cuales son los objetivos que tiene el centro?

Los objetivos son pura y exclusivamente mediar entre los problemas de la gente
gue tiene con las Instituciones de salud.

No solo recibir quejas, sino hablar los problemas de la gente con la institucién y
cambiar para que no vuelva a suceder. Cuando se puede cambiar se cambia.
Nuestra funcién es colaborar para que nuestro sistema sea lo mejor, humano.
Que los médicos no trabajen a la defensiva, sino que pongan su mejor actitud.
Tenemos formado grupos por todo el pais.

En el afo 2008 atendimos 1920 cartas firmas, solo 28 entraron al MSP.

¢Como es el procedimiento?

Nosotros solicitamos una Carta firmada por la persona que trae el problema, con

esa carta nosotros primero la mandamos con una carta nuestra a la institucién.
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La institucidn tiene que contestarnos y si no nos contesta o si dicha respuesta la
consideramos no satisfactoria llamamos a la institucion y tramitamos una
entrevista con la misma.

Se trata de ayudar a la persona que se dirige al centro, contribuyendo también
con un apoyo social y humano, se escucha a la persona que tiene el problema.
Cuando se comenzd con la Oficina de Atencion al Usuario ellos ya contaban con

la oficina.

Usted mencioné que median entre la persona que tiene el problema con la
Institucion de Salud Publica, ¢Qué pasa si no obtienen respuesta que satisfaga

al paciente?

En ese caso el tramite se dirige al Ministerio, y yo voy a tras del tramite.
Nosotros tenesmos pasantes de la Universidad de Montevideo, de psicologia,
ellos apoyan la funcién del centro de atenciéon mediante una pasantia.

También tenemos un grupo de psicélogos para atender a las personas que se
dirigen al centro.

El apoyo del grupo de psicdlogos se da como una negociacidn entre dicho grupo
y ADUSS.

Ellos atienden 5 sesiones gratis de las personas de ADUSS y después pasa a ser
su paciente con una tarifa minima.

A su vez cuando el centro no atiende al publico, cuando esta cerrados los
psicélogos pueden atender sus pacientes alli.

La denuncia la hace la persona y ADUSS lo que hace es tratar de solucionar el
problema, mediar entre la persona que tiene el problema, y la institucion de

salud publica.
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¢El centro de ADUSS de quien depende?

Somos una ONG, que tiene su propio estatuto, tienen una directiva se elige cada
2 afios. Muchas amigas, como laboratorista, quimicas, colaboran con el centro,
asesoran. Las personas que dan apoyo en el centro son personas capacitadas,
gue han dado apoyo siempre, una vez que se jubilan colaboran con el centro.
Tenemos abogados que dan apoyo para asesorar a las personas. Contamos con
apoyo mediante pasantias. Se armd un banco de datos cuentan con infamacién
estadistica de las personas que se dirigieron, cuantos casos se resolvieron.

Llevan un registro amplio de la operativa.

¢Cuantas personas trabajan en ADUSS?

A medida que surge la necesidad las personas colaboran, no cumplen un horario

fijo sino que cada vez que se requiere determinado apoyo ellos se dirigen al

centro.

Entrevista Movimiento Nacional de Usuarios de Salud Publica y Privada: Sr.

Ruben

é¢Cuando se formad el movimiento?

El movimiento comienza a trabajar en mayo, junio 2005, después que el
programa del actual Gobierno define instrumentar la reforma de la salud. Queda
planteada la posibilidad de que el usuario va a tener una participacion diferente
de la actual participaciéon, en la cual terminard teniendo una diferente

participacién a la actual, pasando de ser un usuario pasivo a ser un usuario
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activo, posibilidades de intercambiar y decidir en los planes y programas de la
salud.

Comienza en Mayo/Junio 2005, primero en Montevideo a través de |Ia
comisiones de salud de los centros comunales y se comienza a expandirse.

Hoy estd en los 19 departamentos. Tenemos 4000 afiliados aproximadamente.
La Direccién del Movimiento se reune mensualmente, hay 19 titulares y 19

suplentes. Cada departamento tiene un titular y un suplente.

Cuando tu decias 4000 usuarios, 4000 afiliados, para poder plantear
inquietudes a nivel de usuarios ¢(Tienen que estar estos afiliados al

movimiento?

No. Nosotros recepcionamos la denuncia o la situacion por parte de los
familiares, que nos ubican de alguna forma, pero nosotros no le preguntamos a
la persona si es afiliado o no. Cada departamento afilia usuarios con la intencién
de que el mismo tenga determinada participacion en la organizacion.

Mafana y pasado tenemos un encuentro en Maldonado, vienen médicos,
técnicos de otros paises, se va a desarrollar el tema de la policlinica comunitaria.
Ese encuentro significa organizacion, vienen compafieros de otros
departamentos como Artigas, todo implica organizacidn, precisamos gente que

se afilie para trabajar.

éQue fue lo que los llevo a la necesidad de crear el movimiento?

La decisidon pasaba por los compafieros, entendimos que es interesante. Por

intermedio de una ley, la ley del Sistema Nacional Integrado de Salud,

concretamente nos daba la posibilidad de estar en La Junta Nacional de Salud.
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La Junta es el Organismo superior de toda la salud, ahi se maneja todo el dinero
de FONASA.

Se deciden muchas cosas, convenios que hace con prestadores privados y con
ASSE que es un prestador mas. En ese convenio se establecen articulos que
determinan obligacién de las instituciones y el cumplimiento. Se establecen
metas, que estan vinculadas con la salud de un nifio, de un recién nacido, con
adolescentes, con el trabajo, y la institucidon de la salud tiene que cumplir esa
meta, ya que ésta tiene un pago en algunos casos son de 9 pesos por afiliado, o
12 pesos, (segun la meta).

El ministerio realiza una auditoria a la institucién para ver el cumplimiento de lo
contrario hay una sancién a la institucién.

Los usuarios estamos dentro de los consejos consultivos, donde estd la Direccidn
de la Institucion, el representante de los trabajadores de la Institucién y el

representante de los usuarios.

En esa mesa que se relune mensualmente, tanto los usuarios y trabajadores
plantean mejoras. El trabajo del Movimiento es estar en consejos consultivos y
estar en las situaciones como las mencionadas (Carlos Rossi).

Nosotros defendemos los derechos de los usuarios, y los derechos de los
usuarios son muchos, y estdn desconocidos por la gente. El papel nuestro es salir

a recorrer, informar, para que la gente sepa cuales son sus derechos.

Cuando no se cumplen las metas, ése sanciona a la institucion?

El cumplimiento de la meta se fija para un periodo, por ejemplo trimestral,

La Institucidon debe brindar informacion, por ejemplo el nifio recién nacido, que
controles tuvo la madre, que atencién tuvo a nivel vacunacion, y todo tiene que
estar comprobado. El ministerio realiza auditorias, llegan inspectores se instalan

y corroboran que los datos enviados por la instituciones sean reales.
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¢Como estd integrado el Movimiento y de quien depende?

El movimiento es honorario, ninguno de nosotros recibe honorarios por esto.

Lo que tenemos son ayudas que nos da el Ministerio de Salud Publica para poder
desarrollar la actividad que desarrollamos, que es articular una pata de todo el
sistema, que el Ministro Olesker considera fundamental.

Nosotros hacemos un control social de la actividad de salud de todo el pais, de
ese control social nosotros vemos los aspectos micro, que a veces la autoridad
no lo ve.

El Ministro Olesker dice q la funcidn del Movimiento de Usuarios es
fundamental, porque tiene lo macro las leyes y también tiene un conocimiento
de lo micro. Apuntando a lograr mejorar la equidad en la salud, que por supuesto
es un proceso dificil porque tiene muchos grupos que estd en contra. Existen
Corporaciones o Instituciones médicas que no les interesa que la reforma se

desarrolle porque los perjudican en algunos casos.

éUsted tiene relacion directa con la oficia de atenciéon al usuario de cada

Hospital? ¢Como obtiene la informacion?

La Oficina de Atencién al Usuario Central esta en el Ministerio de Salud Publica,
hay una Directora, sub. Directora y un grupo de funcionarios que reciben
informacion.

Nosotros al usuario lo que le decimos primero es lo siguiente, dependiendo del
departamento donde vive, y si tuvo inconvenientes haga la denuncia por escrito

en el Hospital en La Oficina de Atencion al Usuario de dicho departamento y
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luego nos envie una copia a nosotros, asi nosotros controlamos si eso llega y si
cumple con el plazo establecido con un limite de respuesta de 20 dias.
Por supuesto que eso a nosotros nos implica mucho trabajo, esto es una

organizacién honoraria.

éSolo del Ministerio recibe ayuda?

La dltima rendicién de cuenta se voté en 125000 (ciento veinticinco mil) pesos
anuales. Que no nos da para cubrir todos los gastos. Aspiramos a presentar una
ampliacion de ese monto. Tratamos de vincularnos con Asociaciones
Latinoamericanas.

El concepto central del Movimiento es promocionar todo aquello vinculado con
la prevencion de la salud; pero también por la cultura del pais, lo que mas

recepcionamos son quejas.

¢Que entiende por usuario de la salud?

Usuario somos los tres millones de habitantes, todo aquel que tenga una
cobertura de salud. La definicién de usuario es aquella persona que se vincule
por problemas de salud con la institucidn. Nosotros promovemos que la gente no
llegue a la institucidén, sino promover todos aquellos habitos de vida que lleva a
gue la gente no esté dentro de la enfermedad.

El tema paciente, es desde el punto de vista del médico, una especie de “objeto”
gue examina y determina si esta enfermo, le da la medicacidn, es paciente.
Ahora el usuario de salud tiene derechos, la ultima Ley que se aprobd es la de
“Derechos y Deberes de los Usuarios” que la gran mayoria de la poblacién no la
conoce. El usuario le tiene que preguntar al médico todo lo que considere y el

médico tienen que responderle.

163



Calidad percibida desde la perspectiva de los usuarios sobre la Oficina de

UNIVERSIDAD

Atencion al Usuario en tres Hospitales de ASSE de Montevideo DE LA REPUBLICA

é¢Considera que los usuarios estan conformes con La Oficina de Atencion al

Usuario?

A nivel de ASSE vemos que la oficina de atencién no tiene horario, o no se
cumple, o los funcionarios no tienen la actitud que tiene que tener cuando se
hace la denuncia y otros casos en los cuales si la institucion funciona como debe

funcionar. En ASSE predomina la primera.

¢Qué perspectiva tienen los usuarios con dicha Oficina de Atencion?

Hay mucha gente que ni sabe la existencia de La Oficina.

La Oficina de atencidn al usuario estd en un lugar, que es un lugar escondido.

La Oficina de Atencion al Usuario ése cred con la ley?

La ley lo que hace es profundizar un cometido. En el Ministerio de Salud Publica
se hicieron cursos, hubieron dos talleres que se hicieron el afo pasado
directamente con los funcionaros de la Oficina de Atencién al Usuario.

Talleres de capacitacidn, pero una cosa es la capacitacién y otra es la cultura

centenaria de este pueblo de hacer el minimo esfuerzo.

éPor que existen usuarios que, aunque no estén conformes con los servicios no

presentan quejas?

Existe un porcentaje altisimo por miedo, en el interior, en las zonas rurales, el

miedo es el principal factor. El médico para ellos es “un Dios”.
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Por ejemplo un padre en el cual hacer una denuncia implica para ellos, que el
médico es hermano de la profesora del hijo y el nifio tendria problemas en el
liceo, y hacer la denuncia tiene trascendencia sobre él y el padre que tiene un
taller mecdnico y va a sufrir la propaganda en contra que le hiciera el médico.
Hay situaciones muy fuertes, y reales.

Caso anecddtico....

La madre la internd el viernes, el sdbado lo van a ver y se habia fugado, los
familiares hacen la denuncia en la Seccional octava de Ituzaingd y empiezan a
buscarla. Carlos Rossi es grande.

El domingo de mafana viene la nurse y le dice a lo bomberos que estdn en la
busqueda, dejen la busqueda porque fue trasladada a Santa Lucia.

Los bomberos levantan la busqueda y el jueves encuentran el cuerpo en estado
de descomposicion, el forense considera que murié el lunes o martes de
manana, el domingo estaba viva.

Hablo con la hija de la persona fallecida y me da la siguiente respuesta: habla con
un sobrino o primo mio, hablé con él e hizo la denuncia ante la Oficina de
Atencidn al Usuario.

Hay reacciones distintas por parte de las personas, algunos quieren dejar
antecedentes para que las cosas no vuelvan a suceder.

Pero muchas veces predomina el miedo de hacer la denuncia.

é¢Considera que el nivel educacional del usuario influye que se presente o no

ante La Oficina de Atencion al Usuario?

Si por supuesto el nivel cultural estd directamente relacionado, incide

muchisimo. Pero incide mucho mas el miedo de la gente por la represaria del

médico o de la institucion.
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éConsidera que esta difundido el servicio de atencién al usuario?

¢Que medios utilizan?

Eso le corresponde al Ministerio. Si esta difundido pero no lo suficiente.

é¢Considera que las quejas se deben presentar en el Ministerio?

Nosotros el procedimiento que seguimos siempre es el siguiente; cuando se
presenta la situacion, como por ejemplo, mala praxis, omision de asistencia,
amenazas de muerte del médico al marido de la paciente etc. vamos a La Oficina
de Atencién al Usuario. Si la persona estd internada nos llaman, vamos
hablamos con el marido o la persona que nos indiquen, nos dan los detalles de
los hechos, se le pregunta si se va a hacer la denuncia. Todos esos casos estan
hoy en la justicia, en La Oficina de Atencidén al Usuario. El proceso siempre
implica que nosotros cumplimos primero en dirigirse a La Oficina de Atencién al

Usuario.

¢Como es el procedimiento?

La Oficina de Atencidn al Usuario tiene veinte dias para realizar la investigacion y
dar una respuesta al usuario, ese es el plazo legal.

Muchas veces llegado ese plazo, los casos que son de facil solucion como por
ejemplo levantar el teléfono y solicitar un traslado se hace, pero los casos mas
graves lleva mas tiempo y generalmente el familiar que hizo la denuncia

entiende que existe todo un proceso y a veces esos veinte dias no bastan.
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¢Qué entiende por calidad en el servicio?

Ahi hay una cantidad de componentes, en el tema de los convenios que el
FONASA firmo con todas las instituciones y apunta fundamentalmente a eso, que
el usuario tenga una cobertura dentro de su institucion. Respecto a los tiempos
de espera, es una meta por cumplir, y hay instituciones que no respetan los
tiempos de espera que estan establecidos y después toda la complejidad que
tiene un tratamiento por parte del médico correcto hacia el paciente, que la
institucion tenga la cobertura con todos los especialistas, que tenga los recursos
humanos suficientes para que ese usuario que paga una cuota o la paga el

estado, esté cubierto.

¢Existen indicadores para medir el nivel de satisfaccion?

No, Nosotros no contamos con indicadores porque no tenemos estructura para

€so.

¢Qué aspectos considera que debe mejorar La Oficina de Atencion al Usuario?

Eso no esta tan vinculado con la misma oficina, pienso que hay todo un cambio,
ese cambio esta instrumentado hoy en un papel, llevar del papel a la realidad
transformarlo a la realidad no es facil, pienso que los temas de auditoria e
inspecciones en la medida que generen un resultado dentro de las instituciones,
fortalecerd varios aspectos.

La FONASA lo que hace es una publicacién en la pagina Web en donde se indica

que determinada institucidon fue auditada en determinada fecha y se la sanciond
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con el no pago por esa suma que tiene asignada porque no cumplid con
determinados requisitos establecidos.

Eso en la pagina Web lo ven todas las instituciones, es un elemento que se tiene
en cuenta para cambiar, lo que antes no existia. Ahora la FONASA en esta nueva

etapa va a tener poderes muchos mas fuertes.

Cuando se hacen este tipo de auditorias, é¢Es a igual nivel en todas las

Mutualistas?

Cuando empez6 el gobierno en el aio 2005 habia cinco inspectores, ahora hay
mas de cincuenta inspectores vy tienen todos ellos una preparacién especial,
tienen todos unos muy buenos sueldos. El equipo que sale a la inspeccion es
rotativo, en ese equipo rotativo el Ministerio de alguna manera efectta control.

Nunca salen solos, siempre salen en grupo, de cuatro o cinco personas.

¢Algunas veces las cosas quedan en archivos porque contra el doctor pocas

veces se puede ir o pocas veces se puede sancionar?

Como Ejemplo tenemos lo de Tomas Gomensoro en Artigas.

Existe una policlinica en la cual el médico actua, y hace lo que se le antoja,
entonces los usuarios de la policlinica que son un nimero importante de toda la
poblacidén reivindican que tienen que haber un cambio y que unos de los cambios
es por ejemplo, retirar a ese medico y contratar otro médico, pero para eso hay
gue conseguir un medico que esté dispuesto a instalarse en dicho departamento
a vivir, solo o con su familia, y ganar un sueldo que probablemente sea la cuarta
parte de lo que se gana en Montevideo, entonces no es facil.

Hay otro tema es que faltan mas especialistas como pediatras, anestesistas.
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Muchas veces el propio Ministerio queda “atado” porque no pueden tomar
ciertas medidas.

Si no se logra un acuerdo de complementaciéon, en las Instituciones e
Intendencia, se dificulta.

Hoy los profesionales se reciben y muchos de ellos se van a otros paises, el
profesional Uruguayo tiene un nivel de preparacién muy bueno.

Ahora se instrumento el mecanismo de que, por dos afos deben de permanecer
en el pais y ahora se estd instrumentando un mecanismo mas fuerte con el
interior. Cuando se hacen pedidos desde interior de especialistas muchas veces
esos pedidos no se concretan.

Hay lugares en que los especialistas por ejemplo un cardiélogo va cada dos

meses y un pediatra una vez cada quince dias.

¢Ha habido casos en que hayan trasladado del funcionario por determinados
motivos como por ejemplo hablarle mal a un usuario o por falta del respeto al

mismo?

El movimiento siempre esta supeditado a lo que usuario decide, si el usuario

decide hacer la denuncia etc. el movimiento si toma cartas en el asunto.

é¢Han llegado a ver resultados?

En el caso de Oncologia cuando se dio el tema de amenazas de muerte que
terminaron en la justicia dos médicos y el marido de la paciente, en ese caso
nosotros enviamos a la Direccion de Oncologia el pedido de traslado, la familia
hizo lo mismo y nosotros sacamos el comunicado de prensa.

Nosotros tenemos los teléfonos de los medios de prensa, hacemos los

comunicados y con ello hacemos que circule en todo el pais.
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Frente a ese tipo de situaciones las autoridades responden.

¢El personal esta capacitado para atender a los usuarios?

Para formar parte de la Oficina de Atencidn, deben de estar capacitados.

El traslado a veces no es una sancidn, sino que a veces el funcionario termina

siendo beneficiado.
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8.2. PRINCIPALES LEYES VINCULADAS AL SNIS.

Ley N2 18.131

CREACION DEL FONDO NACIONAL DE SALUD

El Senado y la Cdmara de Representantes de la Republica Oriental del Uruguay,
reunidos en Asamblea General, DECRETAN:

Articulo 192.-Créase el Fondo Nacional de Salud (FONASA), el que sera
administrado por el Banco de Previsién Social (BPS) y financiara el régimen de
prestacion de asistencia médica de los beneficiarios del Seguro de Enfermedad
del BPS, de los jubilados del BPS que hicieran la opcién prevista por el articulo
187 de la Ley N2 16.713, de 3 de setiembre de 1995, de los funcionarios publicos
y de otros dependientes del Estado, con el alcance y en los términos previstos en
la presente ley.

Articulo 22.-Quedardn incluidos en el régimen establecido en la presente ley:

A) Las personas comprendidas en lo dispuesto por el articulo 82 del decreto-ley
N2 14.407, de 22 de julio de 1975, con las modificaciones introducidas por el
articulo 12 de la Ley N2 15.953, de 6 de junio de 1988, por el articulo 186 de la
Ley N2 16.713, de 3 de setiembre de 1995, en la redaccién dada por el articulo 29
de la Ley N2 16.759, de 4 de julio de 1996, y por el articulo 187 de la Ley N2
16.713, de 3 de setiembre de 1995.

B) Los funcionarios de la Administracion Central, del Tribunal de Cuentas, de la
Corte Electoral, del Tribunal de lo Contencioso Administrativo y del Instituto del
Nino y Adolescente del Uruguay.

C) Las cuidadoras del Instituto del Nifio y Adolescente del Uruguay.

D) Los contratados a término.
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Exceptuase del presente régimen a los funcionarios de los Incisos 03 "Ministerio
de Defensa Nacional", 04 "Ministerio del Interior" y 12 "Ministerio de Salud
Pdblica", que tuvieran derecho a otras coberturas, los que continuaran
manteniendo los regimenes especiales de asistencia médica de cada Inciso.

El presente régimen no sera aplicable tampoco a becarios y pasantes.

Articulo 32.-El Fondo Nacional de Salud se integrara con los siguientes recursos:
A) Un aporte del Banco de Prevision Social equivalente al monto total que debe
abonar dicho organismo a las prestadoras de servicios de salud a la fecha de
vigencia de la presente ley por concepto de cuotas mensuales de prepago de las
personas comprendidas en el articulo 82 del decreto-ley N2 14.407, de 22 de julio
de 1975, con las modificaciones introducidas por el articulo 12 de la Ley N2
15.953, de 6 de junio de 1988, por el articulo 186 de la Ley N2 16.713, de 3 de
setiembre de 1995, en la redaccién dada por el

articulo 22 de la Ley N2 16.759, de 4 de julio de 1996, y por el articulo 187 de la
Ley N2 16.713, de 3 de setiembre de 1995, y de las cuotas correspondientes al
Fondo Nacional de Recursos. Dichos aportes serdn ajustados por la variacion del
valor de las cuotas y por las altas y bajas que se vayan produciendo.

B) Un aporte de los funcionarios incluidos en los literales B), C) y D) del articulo
22 de la presente ley, de un 3% (tres por ciento) que se calculara sobre el total de
las retribuciones sujetas a montepio. C) Un aporte a cargo del organismo
empleador de los funcionarios incluidos en los literales B), C) y D) del articulo 22
de la presente ley, del 5% (cinco por ciento) sobre las mismas remuneraciones
establecidas en el literal anterior.

Articulo 49.-El aporte referido en el literal B) del articulo 32 de la presente ley,
para los beneficiarios de los organismos publicos comprendidos en el articulo 29
de la presente ley, serd inicialmente de cargo de Rentas Generales o de quien

haga sus veces.
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A partir de la fecha que determine el Poder Ejecutivo y coincidiendo con la
aplicacién del ajuste de recuperacidén salarial, los funcionarios aportaran a razén
de un 1% (uno por ciento) acumulativo anual hasta alcanzar el porcentaje del 3%
(tres por ciento). La diferencia entre el aporte personal descontado y el 3% (tres
por ciento) serd de cargo de Rentas Generales.

Los trabajadores comprendidos en lo dispuesto en el literal B) del articulo 82 del
decreto-ley N2 14.407, de 22 de julio de 1975, quedardn excluidos de lo previsto
en el inciso anterior. A efectos de hacer frente a las erogaciones que demanda el
presente articulo, asi como al aporte de cargo del empleador establecido en el
literal C) del articulo 32, la Contaduria General de la Nacion realizara las
trasposiciones y habilitaciones de créditos presupuestales necesarios en cada
Inciso y unidad ejecutora.

Articulo 52.-Los beneficiarios que ingresen al Fondo Nacional de Salud con
posterioridad a la aprobacidn de la presente ley podran optar, de acuerdo con lo
gue determine la reglamentacidon, por su afiliacion a las instituciones de
asistencia médica colectiva (IAMC) contratadas por el Banco de Previsién Social
(BPS) o a la Administracion de los Servicios de Salud del Estado (ASSE), en cuyo
caso se realizard bajo las condiciones que se establezcan entre dichas
instituciones (BPS y IAMC o ASSE).

Exceptuase de dicha afiliacién a quienes se encuentren amparados en otros
regimenes, que le aseguren la cobertura asistencial en un nivel no inferior al que
tendrian derecho por el sistema que se crea en la presente ley. En ningun caso
serd admitida la doble cobertura de la asistencia médica al amparo de este
sistema. No obstante en todos los casos el funcionario debera realizar el aporte
previsto en el articulo 32 de la presente ley.

El Poder Ejecutivo reglamentara las equivalencias de cobertura asistencial.
Facultese al Poder Ejecutivo a determinar la fecha en que dicha opcién se hard

para los beneficiarios del literal A) del articulo 22 de la presente ley.

173



Calidad percibida desde la perspectiva de los usuarios sobre la Oficina de

UNIVERSIDAD

Atenciodn al Usuario en tres Hospitales de ASSE de Montevideo DE LA REPUBLICA

Articulo 62.-Quienes se encuentren amparados simultaneamente por el presente
régimen y por el establecido por el decreto-ley N2 14.407, de 22 de julio de 1975,
u otras coberturas particulares, deberdan optar por una unica afiliacién,
manteniendo en las actividades comprendidas por la norma precedentemente
citada los derechos y obligaciones correspondientes.

Articulo 72.-El Banco de Prevision Social abonara una cuota uniforme a todas las
prestadoras de asistencia médica por las que hubieran optado los beneficiarios.
Dicha cuota podra estar asociada a la edad y sexo de los beneficiarios e incluir
pagos por el cumplimiento de metas asistenciales. La fijacion de la cuota se
realizard por el Poder Ejecutivo en acuerdo con los Ministerios de Economia y
Finanzas y de Salud Publica, tomando en consideracion las economias derivadas
de costos de cobranza, financieros, gestion de cobro y otros costos de gestion.
Abonard, asimismo, al Fondo Nacional de Recursos las cuotas correspondientes
por la totalidad de los beneficiarios incluidos en la presente ley.

Articulo 82.-Se destinara a financiar la Administracién de los Servicios de Salud
del Estado (ASSE) el importe de las cuotas que perciba, asi como el excedente
que surja de los aportes realizados por aplicacién de la presente ley, luego de
abonar la totalidad de las cuotas establecidas en el articulo 72 de la presente ley.
El monto determinado por aplicacién del inciso precedente constituira Recursos
de Afectacion Especial con titularidad y disponibilidad de ASSE, y no se
computara como base de calculo de ninguna retribucién, comisién o cualquier
otro complemento de naturaleza salarial o no salarial, establecida por otras
disposiciones legales. A efectos de la habilitacién de los créditos que se financian
con los recursos establecidos en el presente articulo, serd de aplicacion el
articulo 43 de la Ley N2 17.296, de 21 de febrero de 2001. Dichos créditos se
distribuirdn por unidad ejecutora para gastos de funcionamiento e inversiones
de acuerdo con lo que determine la Direccién General de la Administracién de

los Servicios de Salud del Estado (ASSE).

174



Calidad percibida desde la perspectiva de los usuarios sobre la Oficina de

UNIVERSIDAD

Atencion al Usuario en tres Hospitales de ASSE de Montevideo DE LA REPUBLICA

Articulo 92.-Facultase al Poder Ejecutivo a incluir a los funcionarios de la
Administracion Nacional de Educacién Publica, asi como al Poder Judicial, en el
régimen creado en la presente ley. La aportacidn progresiva hasta alcanzar el 3%
(tres por ciento), establecida en el articulo 42 de la presente ley, no podra
significar reduccion del salario liquido. Facultese al Poder Ejecutivo a extender el
régimen creado en la presente ley, a funcionarios de otros organismos publicos
nacionales.

Articulo 10.-En caso de producirse las incorporaciones autorizadas en el articulo
precedente u otras que se dieran en el futuro, los créditos habilitados para los
regimenes de asistencia médica de cada organismo, pasaran a financiar los
aportes previstos en los literales B) y C) del articulo 32 de la presente ley.

Articulo 11.-El que por cualquier medio ejecutare o encomendare ejecutar actos
de intermediacidon lucrativa, de promocion o publicidad, con la finalidad de
captar socios o afiliados para las instituciones de asistencia médica publica o
privada, sean éstas colectivas o particulares, entregando a cambio o
prometiendo entregar a dichos socios o afiliados dinero u otra ventaja
equivalente (a excepcién de mejoras en las prestaciones asistenciales) sera
castigado con una pena de cuatro a veinticuatro meses de prisién.

Los directores y administradores de las instituciones que por cualquier medio
ejecutaren, facilitaren, propiciaren o aceptaren tales actos, serdn considerados
coautores del delito que se tipifica.

Constituyen circunstancias agravantes de este delito:

A) El cardacter de funcionario publico del agente.

B) El grado de jerarquia funcional del autor.

Son nulas, asimismo, las deudas contraidas por las instituciones de asistencia
médica por concepto de actos ejecutados de conformidad con lo previsto por el

presente articulo.
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Articulo 12.-El Ministerio de Salud Publica o el Banco de Prevision Social (BPS)
podran aplicar sanciones pecuniarias de hasta 1.000 UR (un mil unidades
reajustables) a aquellas instituciones que se hubieren beneficiado a
consecuencia de las conductas referidas en el articulo precedente, pudiendo
duplicarse el monto de la sancidn en caso de reincidencia y retenerse las
transferencias por concepto de cuotas de afiliacion al sistema que administra el
BPS.

Articulo 13.-Facultase al Poder Ejecutivo a crear una Comision de Seguimiento
para la aplicacidon de la presente ley.

Articulo 14.-Derdgase lo dispuesto por la Ley N2 17.946, de 5 de enero de 2006,
el articulo 14 de la Ley N2 15.903, de 10 de noviembre de 1987, con la redaccién
dada por los articulos 11 de la Ley N2 16.002, de 25 de noviembre de 1988, y 21
de la Ley N2 16.170, de 28 de diciembre de 1990, y toda disposicién que
establezca otro régimen de cobertura asistencial a los beneficiarios del régimen

creado en la presente ley.

Sala de Sesiones de la Camara de Senadores, en Montevideo, a 10 de mayo de
2007.
ELEUTERIO FERNANDEZ HUIDOBRO, Presidente. Hugo Rodriguez Filippini,

Secretario.
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LEY 18.161
ADMINISTRACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO SE CREA COMO
SERVICIO DESCENTRALIZADO
El Senado y la Cdmara de Representantes de la Republica Oriental del Uruguay,

reunidos en Asamblea General, Decretan:

CAPITULO |
DENOMINACION, PERSONERIA Y ADMINISTRACION

Articulo 1°.- Créase, con el nombre de Administracién de los Servicios de Salud
del Estado (en adelante ASSE), un servicio descentralizado que se relacionard con
el Poder Ejecutivo a través del Ministerio de Salud Publica. Este servicio
descentralizado sustituye al drgano desconcentrado de igual denominacion. Es
persona juridica y tendra su domicilio principal en la capital de la Republica sin
perjuicio de las dependencias instaladas o que se instalen en todo el pais.

Articulo 2°.- ASSE sera dirigida y administrada por un Directorio compuesto de
cinco miembros, quienes seran designados de conformidad con lo dispuesto por

el inciso primero del articulo 187 de la Constitucion de la Republica.

Cuando el Poder Ejecutivo elabore la propuesta de Directores tendr3,
especialmente en cuenta, como condiciones personales, de dos de los cinco
miembros, que sean representativos de los usuarios y de los trabajadores de
ASSE. Dentro de los seis meses contados desde la promulgacién de la presente
ley, el Poder Ejecutivo reglamentard la forma en que los usuarios y los
trabajadores formulardn sus respectivas propuestas. Durante los primeros tres
afios de su funcionamiento, ASSE podra ser dirigida y administrada por los otros

tres miembros del Directorio.
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CAPITULO II
COMPETENCIAS, COMETIDOS Y PODERES JURIDICOS

Articulo 3°.- Las competencias de ASSE son de caracter nacional y se integran con
los cometidos y los poderes juridicos que se establecen en los dos articulos

siguientes.
Articulo 4°.- Son cometidos de ASSE:

A) Organizar y gestionar los servicios destinados al cuidado de la salud en su

modalidad preventiva y el tratamiento de los enfermos.

B) Ejercer la coordinacién con los demds organismos del Estado que prestan
servicios de salud, procurando al maximo accesibilidad, calidad y eficiencia,

evitando superposiciones y/o duplicaciones.

C) Formar parte del Sistema Nacional Integrado de Salud previsto en el articulo
264 de la Ley N0.17.930, de 19 de diciembre de 2005, al que contribuird en su

implementacion.

D) Brindar los servicios de salud establecidos en la Ley N° 9.202, de 12 de enero
de 1934, que regula los servicios prestados por el Ministerio de Salud Publica y
que, hasta la vigencia de la presente ley, eran cumplidos por el drgano

desconcentrado Administracion de los Servicios de Salud del Estado (ASSE).

E) Desarrollar el cumplimiento de los derechos en materia de salud que tienen
los habitantes de la Republica, de conformidad con el articulo 44 de la
Constitucion de la Republica, asi como a quienes se comprometa a brindar
servicios para lo que estd habilitada, dentro del marco de los programas
nacionales elaborados por el Poder Ejecutivo a través del Ministerio de Salud

Publica y las leyes de conformacion del
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Sistema Nacional Integrado de Salud.

F) Cumplir los cometidos previstos en el literal anterior a través de una
organizacién que cubra y coordine adecuadamente el nivel nacional y los niveles
departamentales y locales, y que abarque las diversas etapas de la atencién
integral en materia de salud, contribuyendo a la promocién, prevencion,
diagnéstico precoz y tratamiento oportuno, recuperacién, rehabilitaciéon y

cuidados paliativos.

G) Efectuar y mantener actualizado un diagndstico sobre el estado de salud de
sus usuarios y las circunstancias socio-econdmicas y culturales que puedan
condicionar sus niveles, elaborando las estrategias mdas adecuadas para la

superacién de los mismos.

H) Contribuir, mediante planes adecuados de difusién, al cambio voluntario de

las practicas, actitudes y estilos de vida, que ponen en riesgo la salud.

CAPITULO Il

ORGANOS DE ADMINISTRACION Y DIRECCION

Articulo 5°.- El Directorio de ASSE tendra los siguientes poderes juridicos:

A) Administrar el patrimonio y los recursos del organismo.

B) Disponer -dentro de los limites que establezca el Reglamento General- la
descentralizacion interna o las delegaciones que estime convenientes que
permitan asignar a sus unidades asistenciales -regionales vy locales-
responsabilidades por el logro de objetivos, metas y resultados mediante

convenios de gestién acordados, otorgandoles, para ello, suficiente autonomia
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en la gestion de sus recursos para el mas eficaz y eficiente cumplimiento de los

cometidos del organismo.

C) Dictar sus reglamentos internos y, en general, realizar todos los actos juridicos

y operaciones materiales destinados al buen cumplimiento de sus cometidos.

D) Fijar aranceles y contraprestaciones por sus servicios con aprobacion del

Poder Ejecutivo.

E) Efectuar designaciones, promociones y cesantias de funcionarios sin perjuicio
de lo dispuesto en el articulo 16 de la presente ley. Las designaciones requeriran
la aprobacion del Poder Ejecutivo. El Directorio tendrd la facultad de contratar el
personal técnico, administrativo y de servicio que fuere necesario, asi como

disponer su cese, requiriéndose, en ambos casos, resolucién fundada.

F) Fiscalizar y vigilar todos sus servicios y dictar las normas y reglamentos

necesarios para el cumplimiento de los fines del organismo.

G) Suscribir con otros servicios de salud, publicos o privados, compromisos de
gestidon concertada, evitando siempre la superposicidn innecesaria de servicios y

la insuficiente utilizacidn de los recursos humanos y materiales.
H) Controlar la calidad de los servicios propios y contratados a terceros.
[) Ejercer la potestad disciplinaria sobre todo el personal.

J) Proyectar, dentro del plazo de 180 dias, el Reglamento General del organismo,

elevandolo al Poder Ejecutivo para su aprobacion.

Articulo 6°.- El quérum para que pueda sesionar el Directorio, serd de tres

miembros.

Las resoluciones seran adoptadas por simple mayoria de votos, salvo en los casos

en que esta ley o el Reglamento General disponga un determinado nimero de
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votos para resolver. Durante el periodo a que refiere el inciso cuarto del articulo

2° de la presente ley, el quorum necesario para sesionar sera de dos miembros.

Articulo 7°.- Al Presidente le corresponde:

A) Ejecutar las resoluciones del Directorio.

B) Adoptar y disponer de inmediato las medidas necesarias y urgentes, dando

cuenta al Directorio en la primera sesidn y estdndose a lo que éste resuelva.

C) Presidir las sesiones del Directorio y representar a la institucion.

D) Firmar con el miembro del Directorio o con el funcionario que éste designe

todos los actos y contratos en que intervenga el servicio descentralizado.

El Presidente del Directorio representara al organismo y tendrd las demas
facultades que establezca el Reglamento General, que serd aprobado por el
Poder Ejecutivo a propuesta de la Administracién de los Servicios de Salud del

Estado (ASSE).

Articulo 8°.- Los miembros del Directorio son personal y solidariamente
responsables de las resoluciones votadas en oposicion a la ley o por

inconveniencia de la gestidn.

Queda dispensado de esta responsabilidad el Director que hubiere hecho constar
en acta su disentimiento y el fundamento que lo motivd. Cuando este pedido de
constancia se produzca, el Presidente del Directorio estara obligado a dar cuenta
del hecho dentro de las 24 horas, al Ministerio de Salud Publica, remitiéndole

testimonio del acta respectiva.

Articulo 9°.- Los miembros del Directorio de ASSE no podran ser nombrados para
cargos, ni aun honorarios, que directa o indirectamente dependan de ésta. Esta

inhibicion durard hasta un ano después de haber cesado en sus funciones,
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cualquiera sea el motivo del cese, y se extiende a todo otro cometido,
profesional o no, aunque no tenga caracter permanente ni remunerado. Los
miembros del Directorio tampoco podran ejercer simultaneamente profesiones

o actividades que, directa o indirectamente, se relacionen con ASSE.

Las prohibiciones e incompatibilidades sefialadas no rigen para las funciones

docentes desempefiadas honorariamente en institutos de ensefianza superior.
CAPITULO IV

CONSEJOS ASESORES HONORARIOS

Articulo 10.- Habra un Consejo Asesor Honorario Nacional y Consejos Asesores
Honorarios Departamentales o Locales, que se integraran en la forma que
establezca el Reglamento General de ASSE, el que garantizara la participacién de

sus usuarios y sus trabajadores.

Articulo 11.- Estos Consejos Honorarios tendran actividades de asesoramiento,

proposicion y evaluacion, en sus respectivas jurisdicciones.

Todos sus informes seran presentados al Directorio de ASSE, pero no tendran

caracter vinculante.
CAPITULO V

PATRIMONIO Y RECURSOS

Articulo 12.- El patrimonio de ASSE se integrara de la siguiente manera:

A) Con los activos y los pasivos de cualquier naturaleza del dérgano
desconcentrado Administracion de los Servicios de Salud del Estado (ASSE), que
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se transfieren de pleno derecho al servicio descentralizado creado por esta ley. El
Ministerio de Salud Publica realizarad todas las operaciones necesarias a efectos

de registrar las mutaciones dominiales o transferencias respectivas.
B) Con las donaciones o legados que reciba.

C) Con las transferencias de activos que a cualquier titulo le realice el Gobierno

Central, las Intendencias Municipales y cualquier otro organismo del Estado.
Articulo 13.- Los recursos de ASSE se integraran de la siguiente manera:

A) Con el producido de sus proventos.

B) Con las donaciones o legados que reciba.

C) Con un Fondo de Mejoramiento y Ampliacion de Servicios que ASSE
proyectard y enviara al Poder Ejecutivo dentro de los tres meses siguientes a la

instalacion de su Directorio.

D) Con las asignaciones que resulten de su presupuesto, que se elaborard y
tramitara segun las reglas del articulo 220 y concordantes de la Constitucién de

la Republica.

E) Con los aportes que se establezcan en funcion de la poblacién atendida por

ASSE.

F) Con las cantidades que puedan corresponder por integrar el Seguro Nacional
de Salud previsto en el articulo 265 de la Ley N° 17.930, de 19 de diciembre de
2005.

Articulo 14.- Los eventuales excedentes operativos podran, de acuerdo con las
normas del articulo 220 de la Constitucidén de la Republica y leyes concordantes,

destinarse a:
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A) Financiamiento de inversiones.

B) Reserva especial con destino a cubrir déficit futuro.
C) Ser transferidos al Gobierno Central.

Los eventuales déficit operativo se cubrirdn:

A) Por superdvit acumulado previamente.

B) Por créditos que contraiga el organismo.

C) Por transferencias desde el Gobierno Central, expresamente aprobadas por el

Parlamento Nacional.

Articulo 15.- Declarase de utilidad publica la expropiacién y el uso de los bienes
inmuebles necesarios para el cumplimiento de la presente ley (articulo 32 de la
Constitucion de la Republica y articulo 4° de la Ley N° 3.958, de 28 de marzo de 1
912). Las designaciones de bienes que hubieren de realizarse en los tramites a
gue alude la citada ley, serdn realizadas por el Poder Ejecutivo a propuesta de

ASSE.
CAPITULO VI

RECURSOS HUMANOS

Articulo 16.- ASSE tendra el personal que, a la fecha de vigencia de esta ley,
pertenezca o esté afectado a las unidades ejecutoras del érgano desconcentrado
que lleva la misma denominacidn, sin perjuicio de lo dispuesto por el literal E) del
articulo 5° de la presente ley. El ingreso de personal de cualquier categoria se

regird por las normas generales del Estatuto del Funcionario Publico, sin perjuicio
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de las reglas especiales que se dicten en atencién a la indole de sus cometidos

(literal E) del articulo 59 de la Constitucion de la Republica).

Dentro de los 120 dias, contados desde la vigencia de la presente ley, deberd
guedar definido por el Poder Ejecutivo el personal que pertenece a ASSE; en este
plazo se atendera la situacidn particular de los funcionarios que no pertenecen a
la plantilla funcional de ASSE. Dentro del plazo de 180 dias de promulgada la
presente ley, el Directorio de ASSE proyectard y elevard el Estatuto del
Funcionario, estableciendo identificacion de funciones y puestos de trabajo,
descripciones de cargos y régimen laboral, sistema de retribuciones, condiciones
de ingreso, capacitacion y desarrollo, evaluacion de desempefio, ascenso,
descanso, licencias, suspensién o traslado, régimen disciplinario y demas
componentes de la carrera sanitaria y funcional hasta el egreso definitivo del

funcionario, sin perjuicio de la aprobaciéon de una ley marco de esta carrera.

Articulo 17.- Dentro del plazo de 180 dias, a contar de la promulgacién de la
presente ley, el Ministerio de Salud Publica, en acuerdo con ASSE distribuira el
personal afectado al Ministerio de Salud Publica, con el asesoramiento de la

Oficina Nacional del Servicio Civil.

Articulo 18.- El Ministerio de Salud Publica y ASSE definiran en el plazo de 180
dias el personal afectado a cada uno de sus organismos. Hasta tanto no se lleven
a cabo las regularizaciones funcionales previstas en la presente ley, el personal
afectado a ASSE no vera afectada su remuneracidon como consecuencia de la

aplicaciéon de la misma.
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CAPITULO VII

PROCEDIMIENTO ADMINISTRATIVO

Articulo 19.- ASSE dictara dentro del plazo de 180 dias, a partir de la vigencia de
la presente ley, las disposiciones relativas al procedimiento administrativo en

general y disciplinario en particular, sobre la base de los siguientes principios:
A) Imparcialidad.

B) Legalidad objetiva.

C) Impulsién de oficio.

D) Verdad material.

E) Economia, celeridad y eficacia.

F) Informalismo en favor del administrado.

G) Flexibilidad, materialidad y ausencia de ritualismos.

H) Delegacién material.

|) Debido procedimiento.

J) Contradiccidn.

K) Buena fe, lealtad y presuncidn de verdad, salvo prueba en contrario.
L) Motivacion de la decision.

M) Gratuidad.
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CAPITULO VIII

DISPOSICION TRANSITORIA

Articulo 20.- Hasta tanto no se sancione el primer presupuesto para el servicio
descentralizado que se crea por esta ley, regira el que a la fecha de su
promulgacién tenia el Ministerio de Salud Publica, con destino al dérgano
desconcentrado Administracién de los Servicios de Salud del Estado (ASSE),
incluyendo la totalidad de los créditos presupuéstales, cualquiera sea su

naturaleza.

Sala de Sesiones de la Cdmara de Senadores, en Montevideo, a 17 de julio de

2007.

Ley N2 18.335

PACIENTES Y USUARIOS DE LOS SERVICIOS DE SALUD SE ESTABLECEN SUS
DERECHOS Y OBLIGACIONES
El Senado y la Camara de Representantes de La Republica Oriental del Uruguay,

reunidos en Asamblea General, Decretan:

CAPITULO |
DE LAS DISPOSICIONES GENERALES

Articulo 12.- La presente ley regula los derechos y obligaciones de los pacientes y
usuarios de los servicios de salud con respecto a los trabajadores de la salud y a
los servicios de atencion de la salud.

Articulo 22.- Los pacientes y usuarios tienen derecho a recibir tratamiento

igualitario y no podran ser discriminados por ninguna razén ya sea de raza, edad,
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sexo, religiéon, nacionalidad, discapacidades, condicién social, opcidon u

orientacién sexual, nivel cultural o capacidad econémica.

CAPITULO II
DE LAS DEFINICIONES

Articulo 32.- Se considera servicio de salud a toda organizacidn conformada por
personas fisicas o juridicas, tales como instituciones, entidades, empresas,
organismos publicos, privados -de caracter particular o colectivo- o de naturaleza
mixta, que brinde prestaciones vinculadas a la salud.

Articulo 42.- Se entiende por trabajador de la salud, a los efectos de los derechos
de los pacientes, a toda persona que desempeiie funciones y esté habilitada para
ello, en el dmbito de un servicio de salud, de acuerdo con lo dispuesto en el
articulo 32 de la presente ley, que cumpla una actividad permanente o temporal,
remunerada o no.

Articulo 52.- Es usuario de un servicio de salud toda persona fisica que adquiera
el derecho a utilizar bienes o servicios de salud.

Se entiende por paciente a toda persona que recibe atencion de la salud, o en su
defecto sus familiares, cuando su presencia y actos se vinculen a la atencion de
aquélla.

En los casos de incapacidad o de manifiesta imposibilidad de ejercer sus
derechos y de asumir sus obligaciones, le representara su conyuge o concubino,

el pariente mas proximo o su representante legal.
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CAPITULO 1l
DE LOS DERECHOS

Articulo 62.- Toda persona tiene derecho a acceder a una atencién integral que
comprenda todas aquellas acciones destinadas a la promocion, proteccion,
recuperacién, rehabilitacidon de la salud y cuidados paliativos, de acuerdo a las
definiciones que establezca el Ministerio de Salud Publica.

Articulo 72.- Todo paciente tiene derecho a una atencién en salud de calidad, con
trabajadores de salud debidamente capacitados y habilitados por las autoridades
competentes para el ejercicio de sus tareas o funciones.

Todo paciente tiene el derecho a acceder a medicamentos de calidad,
debidamente autorizados por el Ministerio de Salud Publica e incluidos por éste
en el formulario terapéutico de medicamentos, y a conocer los posibles efectos
colaterales derivados de su utilizacién.

Todo paciente tiene el derecho a que sus examenes diagndsticos, estudios de
laboratorio y los equipos utilizados para tal fin cuenten con el debido control de
calidad. Asimismo tiene el derecho de acceso a los resultados cuando lo solicite.
Articulo 82.- El Estado, por intermedio del Ministerio de Salud Publica, serd
responsable de controlar la propaganda destinada a estimular tratamientos o al
consumo de medicamentos. La promocidn engaiiosa se determinard de acuerdo
con lo prescripto en la Ley N2 17.250, de 11 de agosto de 2000, y, en particular,
en el Capitulo IX de ese texto.

Articulo 99.- El Estado, por intermedio del Ministerio de Salud Publica, estd
obligado a informar publicamente y en forma regular sobre las condiciones
sanitarias en el territorio nacional.

Articulo 10.- EI Estado garantizard en todos los casos el acceso a los

medicamentos incluidos en el formulario terapéutico de medicamentos.
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Todas las patologias, agudas o crdnicas, transmisibles o no, deben ser tratadas,
sin  ningun tipo de limitacién, mediante modalidades asistenciales
cientificamente validas que comprendan el suministro de medicamentos y todas
aquellas prestaciones que componen los programas integrales definidos por el
Ministerio de Salud Publica de acuerdo con lo establecido por el articulo 45 de la
Ley N2 18.211, de 5 de diciembre de 2007.

Los servicios de salud serdn responsables de las omisiones en el cumplimiento de
estas exigencias.

Articulo 11.- Todo procedimiento de atencién médica sera acordado entre el
paciente o su representante -luego de recibir informacion adecuada, suficiente y
continua- y el profesional de salud. El consentimiento informado del paciente a
someterse a procedimientos diagndsticos o terapéuticos estara consignado en la
historia clinica en forma expresa. Este puede ser revocado en cualquier
momento.

El paciente tiene derecho a negarse a recibir atencion médica y a que se le
expliquen las consecuencias de la negativa para su salud.

Cuando mediaren razones de urgencia o emergencia, o de notoria fuerza mayor
gue imposibiliten el acuerdo requerido, o cuando las circunstancias no permitan
demora por existir riesgo grave para la salud del paciente, o cuando se esté
frente a patologias que impliquen riesgo cierto para la sociedad que integra, se
podran llevar adelante los procedimientos, de todo lo cual se dejara precisa
constancia en la historia clinica.

En la atencién de enfermos psiquidtricos se aplicaran los criterios dispuestos en
la Ley N29.581, de 8 de agosto de 1936, y las reglamentaciones que en materia
de atencidn a la salud mental dicte el Ministerio de Salud Publica.

Articulo 12.- Todo procedimiento de investigacion médica deberda ser
expresamente autorizado por el paciente sujeto de investigacién, en forma libre,

luego de recibir toda la informaciéon en forma clara sobre los objetivos y la
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metodologia de la misma y una vez que la Comisidon de Bioética de la institucidn
de asistencia autorice el protocolo respectivo. En todos los casos se deberd
comunicar preceptivamente a la Comisidon de Bioética y Calidad de Atencién del
Ministerio de Salud Publica. La informacién debe incluir el derecho a Ia
revocacion voluntaria del consentimiento, en cualquier etapa de la investigacion.
La Comisidn se integrard y funcionara segun reglamentacion del Ministerio de
Salud Publica y se asesorarda con los profesionales cuya capacitacion en la
materia los constituya en referentes del tema a investigar.

Articulo 13.- Toda persona tiene el derecho de eleccidén del sistema asistencial
mas adecuado de acuerdo con lo establecido por el articulo50 de la Ley
N2 18.211, de 5 de diciembre de 2007.

En caso de que una persona cambie de institucidon o de sistema de cobertura
asistencial, la nueva institucion o sistema debera recabar de la o del de origen la
historia clinica completa del usuario. El costo de dicha gestidn sera de cargo de la
institucion solicitante y la misma deberd contar previamente con autorizacién
expresa del usuario.

Articulo 14.- La docencia de las diferentes actividades profesionales en el ambito

de la salud podrad ser realizada en cualquier servicio de salud.

CAPITULO IV
DE LOS DERECHOS RELATIVOS A LA DIGNIDAD DE LA PERSONA

Articulo 15.- Los servicios de salud, dependiendo de la complejidad del proceso
asistencial, integrardn una Comisién de Bioética que estard conformada por
trabajadores o profesionales de la salud y por integrantes representativos de los
usuarios.

Articulo 16.- Todo paciente tiene el derecho a disponer de su cuerpo con fines

diagndsticos y terapéuticos con excepcion de las situaciones de emergencia
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imprevista, sin perjuicio de lo dispuesto en la Ley N2 14.005, de 17 de agosto de
1971, y sus modificativas.

Articulo 17.- Todo paciente tiene derecho a un trato respetuoso y digno. Este
derecho incluye, entre otros, a:

A) Ser respetado en todas las instancias del proceso de asistencia, en especial
recibir un trato cortés y amable, ser conocido por su nombre, recibir una
explicacion de su situacion clara y en tiempo, y ser atendido en los horarios de
atencién comprometidos.

B) Procurar que en todos los procedimientos de asistencia médica se evite el
dolor fisico y emocional de la persona cualquiera sea su situacion fisioldgica o
patoldgica.

C) Estar acompaniado por sus seres queridos o representantes de su confesion en
todo momento de peligro o proximidad de la muerte, en la medida que esta
presencia no interfiera con los derechos de otros pacientes internados y de
procedimientos médicos imprescindibles.

D) Morir con dignidad, entendiendo dentro de este concepto el derecho a morir
en forma natural, en paz, sin dolor, evitando en todos los casos anticipar la
muerte por cualquier medio utilizado con ese fin (eutanasia) o prolongar
artificialmente la vida del paciente cuando no existan razonables expectativas de
mejoria (futilidad terapéutica), con excepcion de lo dispuesto en la Ley N9
14.005, de 17 de agosto de 1971, y sus modificativas.

E) Negarse a que su patologia se utilice con fines docentes cuando esto conlleve
pérdida en su intimidad, molestias fisicas, acentuacién del dolor o reiteracién de
procedimientos. En todas las situaciones en que se requiera un paciente con
fines docentes tendra que existir consentimiento. Esta autorizaciéon podrd ser

retirada en cualquier momento, sin expresién de causa.
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F) Que no se practiqguen sobre su persona actos médicos contrarios a su
integridad fisica o mental, dirigidos a violar sus derechos como persona humana

0 que tengan como resultado tal violacién.

CAPITULO V
DEL DERECHO AL CONOCIMIENTO DE SU SITUACION DE SALUD

Articulo 18.- Todo paciente tiene derecho a conocer todo lo relativo a su
enfermedad. Esto comprende el derecho a:

A) Conocer la probable evolucion de la enfermedad de acuerdo a los resultados
obtenidos en situaciones comparables en la institucion prestadora del servicio de
salud.

B) Conocer en forma clara y periddica la evolucién de su enfermedad que debera
ser hecha por escrito si asi lo solicitase el paciente; asi como el derecho a ser
informado de otros recursos de accion médica no disponibles en la instituciéon
publica o privada donde se realiza la atencién de salud.

En situaciones excepcionales y con el Unico objetivo del interés del paciente con
consentimiento de los familiares se podra establecer restricciones al derecho de
conocer el curso de la enfermedad o cuando el paciente lo haya expresado
previamente (derecho a no saber).

Este derecho a no saber puede ser relevado cuando, a juicio del médico, la falta
de conocimiento pueda constituir un riesgo para la persona o la sociedad.

C) Conocer quién o quiénes intervienen en el proceso de asistencia de su
enfermedad, con especificacién de nombre, cargo y funcién.

D) Que se lleve una historia clinica completa, escrita o electrénica, donde figure
la evolucion de su estado de salud desde el nacimiento hasta la muerte.

La historia clinica constituye un conjunto de documentos, no sujetos a alteracidn

ni destruccion, salvo lo establecido en la normativa vigente.
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El paciente tiene derecho a revisar su historia clinica y a obtener una copia de la
misma a sus expensas, y en caso de indigencia le serd proporcionada al paciente
en forma gratuita.

En caso de que una persona cambie de institucion o de sistema de cobertura
asistencial, la nueva institucidn o sistema debera recabar de la o del de origen la
historia clinica completa del usuario. El costo de dicha gestién sera de cargo de la
institucion solicitante y la misma deberd contar previamente con autorizacion
expresa del usuario.

La historia clinica es de propiedad del paciente, sera reservada y sélo podran
acceder a la misma los responsables de la atencién médica y el personal
administrativo vinculado con éstos, el paciente o en su caso la familia y el
Ministerio de Salud Publica cuando lo considere pertinente.

El revelar su contenido, sin que fuere necesario para el tratamiento o mediare
orden judicial o conforme con lo dispuesto por el articulo 19 de la presente ley,
hara pasible del delito previsto en el articulo 302 del Cddigo Penal.

E) Que los familiares u otras personas que acompafien al paciente -ante
requerimiento expreso de los mismos- conozcan la situacién de salud del
enfermo y siempre que no medie la negativa expresa de éste.

En caso de enfermedades consideradas estigmatizantes en lo social, el médico
deberd consultar con el paciente el alcance de esa comunicacion. La
responsabilidad del profesional en caso de negativa por parte del enfermo
guedard salvada asentando en la historia clinica esta decision.

F) Que en situaciones donde la ciencia médica haya agotado las posibilidades
terapéuticas de mejoria o curacidn, esta situacion esté claramente consignada en
la historia clinica, constando a continuaciéon la orden médica: "No Reanimar"
impartida por el médico tratante, decision que serd comunicada a la familia

directa del paciente.
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G) Conocer previamente, cuando corresponda, el costo que tendra el servicio de
salud prestado, sin que se produzcan modificaciones generadas durante el
proceso de atencidén. En caso de que esto tenga posibilidad de ocurrir sera
previsto por las autoridades de la institucion o los profesionales actuantes.

H) Conocer sus derechos y obligaciones y las reglamentaciones que rigen los
mismos.

I) Realizar consultas que aporten una segunda opinién médica en cuanto al
diagndstico de su condicion de salud y a las alternativas terapéuticas aplicables a
su caso. Las consultas de cardcter privado que se realicen con este fin serdn de
cargo del paciente.

Articulo 19.- Toda historia clinica, debidamente autenticada, en medio
electrénico constituye documentacién auténtica y, como tal, sera valida y
admisible como medio probatorio.

Se considerard autenticada toda historia clinica en medio electrdonico cuyo
contenido esté validado por una o mas firmas electronicas mediante claves u
otras técnicas seguras, de acuerdo al estado de la tecnologia informatica. Se
aplicard a lo dispuesto en los articulos 129 y 130 de la Ley N2 16.002, de 25 de
noviembre de 1988, en el inciso tercero del articulo 695 y en el articulo 697 de la
Ley N2 16.736, de 5 de enero de 1996, y en el articulo 25 de la Ley N2 17.243, de
29 de junio de 2000.

Articulo 20.- Es de responsabilidad de los servicios de salud dotar de seguridad a
las historias clinicas electrdnicas y determinar las formas y procedimientos de
administracion y custodia de las claves de acceso y demas técnicas que se usen.
El Poder Ejecutivo deberd determinar criterios uniformes minimos obligatorios

de las historias clinicas para todos los servicios de salud.
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CAPITULO VI
DE LOS DERECHOS DE PRIVACIDAD

Articulo 21.- El servicio de salud, en su caracter de prestador de salud, vy, en lo
pertinente, el profesional actuante deberan cumplir las obligaciones legales que
le imponen denuncia obligatoria, asi como las que determine el Ministerio de
Salud Publica.
CAPITULO VII
DE LOS DEBERES DE LOS PACIENTES

Articulo 22.- Toda persona tiene el deber de cuidar de su salud, asi como el de

asistirse en caso de enfermedad, tal como lo establece el articulo 44 de la

Constitucion de la Republica. Asimismo tiene la obligacién de someterse a las

medidas preventivas o terapéuticas que se le impongan, cuando su estado de
salud, a juicio del Ministerio de Salud Publica, pueda constituir un peligro
publico, tal como lo dispone el articulo 224 del Cédigo Penal.

El paciente tiene la obligacién de suministrar al equipo de salud actuante
informacién cierta, precisa y completa de su proceso de enfermedad, asi como
de los habitos de vida adoptados.

Articulo 23.- El paciente es responsable de seguir el plan de tratamiento vy
controles establecidos por el equipo de salud. Tiene igualmente el deber de
utilizar razonablemente los servicios de salud, evitando un uso abusivo que
desvirtue su finalidad y utilice recursos en forma innecesaria.

Articulo 24.- El paciente o en su caso quien lo representa es responsable de las
consecuencias de sus acciones si rehusa algun procedimiento de cardcter
diagndstico o terapéutico, asi como si no sigue las directivas médicas.

Si el paciente abandonare el centro asistencial sin el alta médica

correspondiente, tal decisién debera consignarse en la historia clinica, siendo
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considerada la situaciéon como de "alta contra la voluntad médica", quedando

exonerada la institucién y el equipo de salud de todo tipo de responsabilidad.

CAPITULO VIII
DE LAS INFRACCIONES A LA LEY

Articulo 25.- Las infracciones a la presente ley determinardn la aplicacién de las
sanciones administrativas previstas en la normativa vigente en las instituciones o
en el dmbito del Ministerio de Salud Publica, sin perjuicio de otras acciones que
se puedan derivar de su violacion.

Articulo 26.- Sin perjuicio de lo establecido en el articulo anterior, los
agrupamientos de trabajadores de la salud con personeria juridica, podran juzgar

la conducta profesional de sus afiliados de acuerdo a sus estatutos.

Sala de Sesiones de la Cdmara de Senadores, en Montevideo, a 5 de agosto de

2008.
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8.3. PRINCIPALES DECRETOS VINCULADOS AL SNIS.

Decreto 297/02 CARTILLA DE DERECHOS Y DEBERES DE LOS USUARIOS DE LOS
SERVICIOS DE SALUD 02/08/02

VISTO: la necesidad de establecer una "Cartilla de derechos y deberes de los

usuarios de los Servicios de Salud ";

RESULTANDO: ) que por Decreto del Poder Ejecutivo No, 258/992 de 9 de junio
de 1992, se establecieron normas sobre conducta médica y derechos del
paciente, aplicables en el dmbito de todas las dependencias del Ministerio de
Salud Publica y demads Instituciones de Asistencia Médica Publicas, Colectivas y
Privadas de cualquier naturaleza;

II) que, es necesario complementar dichas disposiciones con la normativa
existente en nuestro ordenamiento juridico sobre derechos y deberes de los
usuarios de los Servicios de Salud, de caracter publico o privado,
independientemente de su condicién de socio, afiliado, beneficiario o paciente;
[l1) que corresponde asimismo, que los derechos y deberes de los usuarios se
encuentren claramente enunciados y explicitados en todas las Instituciones o

Servicios de Salud, publicos y privados;

CONSIDERANDO: 1) que es conveniente ordenar y sistematizar dicha normativa
con el fin de contener un cuerpo de normas que rijan en la materia, facilitando el
conocimiento de los particulares y las Instituciones o Servicios;

II) que, en consecuencia, la ndmina de derechos y deberes que se enumeran no
excluye otros que emanan de la condicidn de persona, revista o no la calidad de
paciente o sujeto de una investigacion clinica, estudio, tratamiento o asistencia

en materia de salud, asi como tampoco aquellos que derivan de la condicion de
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socio, afiliado, contratante o beneficiario de un Servicio de Salud publico o

privado, asi como de profesionales o instituciones;

ATENTO: a lo precedentemente expuesto;

EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA DECRETA:

CARTILLA DE DERECHOS Y DEBERES DE LOS USUARIOS DE LOS SERVICIOS DE
SALUD.

(1) Definiciones

Articulo 1°.- (Usuario de Servicio de Salud) Es Usuario de un Servicio de Salud
toda persona fisica que potencialmente pueda adquirir o utilizar productos,
bienes o servicios de salud como destinatario final, en forma remunerada o
gratuita, cualquiera sea la naturaleza de su vinculacién, ya sea en calidad de
afiliado, socio o beneficiario, independientemente de su condiciéon de paciente.
Articulo 2°.- (Servicio de Salud) Se considera Servicio de Salud a toda
organizacién conformada por personas fisicas o juridicas, tales como
instituciones, entidades, empresas, organismos publicos, privados -de cardcter
particular o colectivo- o de naturaleza mixta, que brinde prestaciones vinculadas
a la salud -incluyendo andlisis o estudios- de cardcter preventivo, educativo,
curativo, de rehabilitacién o reparacién.

Articulo 3°.- (Organizaciones de Usuarios) Se consideran Organizaciones de
Usuarios a toda asociacién, entidad o agrupaciéon de usuarios de Servicios de
Salud cuyo objeto especifico sea la defensa de los derechos e intereses de los
usuarios, asuma o no la representacion de éstos.

Articulo 4°.- (Departamento de Atencién al Usuario) El Departamento de
Atencion al Usuario es toda oficina, unidad o estructura organizada con
materiales y personal idoneo que funciona dentro de un Servicio de Salud, cuya
finalidad es informar, orientar, atender y resolver los reclamos, consultas o

peticiones que formulen los usuarios del mismo.
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(Il) De los derechos

Articulo 5°.- (Enumeracién no taxativa) Los derechos y deberes que se enuncian a
continuacién, no excluyen otros que resulten inherentes a la condicién de
persona humana, profesionales, Instituciones u Organizaciones publicas o
privadas, establecidos, reconocidos o garantizados por reglas de Derecho.
Articulo 6°.- (Derecho a conocer sus derechos y a ejercitarlos)

Todo usuario tiene derecho a conocer sus derechos y ejercerlos sin otras
restricciones o limitaciones que las establecidas por el ordenamiento juridico.
Articulo 7°.- (Derecho al respeto) Todo usuario tiene derecho a que se respete su
personalidad, dignidad humana, intimidad e imagen.

Articulo 8°.- (Derecho al acceso) Todo usuario tiene derecho a que se le facilite el
acceso y uso de los Servicios de Salud, asi como a los establecimientos donde
estos funcionan, contemplando sus dificultades, discapacidades y necesidades,
de conformidad a la reglamentacion.

Articulo 9°.- (Derecho a un trato igualitario) Todo usuario tiene derecho a que se
le dispense un trato igualitario, acorde a su situacién particular y no ser
discriminado por razones raciales, socio-econdmicas, de sexo, edad, ideoldgicas,

religiosas, politicas, sindicales u otras.

Articulo 10°.- (Derecho a ser oido y plantear quejas o denuncias) Todo usuario
tiene derecho a ser oido y atendido forma oportuna, respetuosa y en un

ambiente adecuado.

Articulo 11°.- (Derecho a la instancia) Todo usuario tiene derecho a presentar
ante el Servicio de Salud al que pertenece y/o ante el Ministerio de Salud Publica,
de acuerdo al proceso que se establezca, las sugerencias, iniciativas, consultas,

peticiones o reclamos que estime pertinentes, encaminadas entre otras a:

a) mejorar la calidad, eficiencia, eficacia, oportunidad, accesibilidad de los

servicios.
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b) incrementar el rendimiento o el ahorro del gasto.

c) simplificar trdmites o suprimir los que sean innecesarios o cualquier otra
medida que suponga un mayor grado de satisfaccion de sus derechos o

intereses.

d) suprimir las tardanzas, desatenciones, dificultades para acceder a un servicio
de salud, obtener informacidon o beneficiarse de una prestacién, etc. Articulo
12°.- (Derecho a medios alternativos de solucién) Todo usuario tiene derecho a
gue se agoten todas las etapas del procedimiento que se establezca, tendientes a
obtener una decisidon sobre sus sugerencias, iniciativas, consultas, peticiones o

reclamos.

Articulo 13°.- (Derecho a la confidencialidad) Todo usuario tiene derecho a la
confidencialidad de sus datos, circunstancias que plantee, documentos que
presente, asi como del procedimiento y respuesta que se le brinde, salvo
consentimiento expreso o cuando por mandato de una regla de derecho deba

darse noticia a las autoridades.

Articulo 14°.- (Derecho a ser asesorado) Todo usuario tiene derecho a ser
informado, orientado y asesorado sobre los procedimientos, tramites, requisitos
y documentacidn que sean necesarios para que se le facilite el ejercicio de sus

derechos y el cumplimiento de sus obligaciones.

Articulo 15°.- (Derecho al acceso a los registros) Todo usuario tiene derecho a
acceder a sus registros y archivos médicos del Servicio de Salud al que pertenece,

en los términos previstos por la legislacion vigente.

Articulo 16°.- (Derecho a solicitar informacién) Todo usuario tiene derecho a
solicitar y recibir del Servicio de Salud informacién vinculada con el tratamiento

y/o "atencidon médica recibida de éste, y entre otras, sobre:

201



Calidad percibida desde la perspectiva de los usuarios sobre la Oficina de

UNIVERSIDAD

Atencion al Usuario en tres Hospitales de ASSE de Montevideo DE LA REPUBLICA

a) estructura organica y modalidad de las prestaciones asistenciales.

b) los servicios sanitarios a que puede acceder y sobre los requisitos necesarios

para su uso.

c) las prestaciones comprendidas y excluidas por la cobertura a cargo del servicio

de salud.

d) precios o aranceles aplicables para las prestaciones excluidas, periodicidad de
los ajustes econdmicos, porcentaje de los mismos, asi como el sistema de fijacién

y responsable del mismo.

e) monto de la cuota mensual, sobre cuotas, tasas moderadoras, etc. la
periodicidad de sus ajustes econémicos, porcentaje de los mismos, asi como el

método y responsable de su fijacién.

f) tipologia del Servicio de Salud, esto es, asistencia publica o privada, particular

o colectiva, de cobertura total o parcial, intermediacidon u otras.

La informacién debe ser brindada en tiempo razonable, en términos

comprensibles, precisos, ser completa, continuada, verbal o escrita.

Articulo 17°.- (Derecho a un procedimiento) Todo usuario tiene derecho a
acceder un procedimiento de duracidn razonable, asi como a medios agiles y
adecuados conforme a sus necesidades, para la solucién de sus planteos,

sugerencias, iniciativas, reclamos, consultas o peticiones.

Articulo 18°.- (Derecho a una respuesta) Todo usuario tiene derecho a obtener
del Servicio de Salud una respuesta expresa, clara, veraz y escrita a sus planteos
en un plazo prudencial y ser notificado de las resoluciones, asi como a que quede

constancia documentada del procedimiento.
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Articulo 19°.- (Derecho a conocer el estado del procedimiento) Todo usuario
tiene derecho a requerir informacién sobre los procedimientos, en cualquier
momento del estado de la tramitacién de los mismos, en los que tenga la
condicion de interesado, obtener copia de los documentos que se presenten,

formular alegaciones o presentar elementos de prueba.

Articulo 20°.- (Derecho a formar una asociacion de usuarios) Todo usuario tiene
derecho a asociarse con otros usuarios en defensa de sus derechos e intereses,
formar Organizaciones o Asociaciones de usuarios y hacerse representar por

ellas.

Articulo 21°.- (Derecho a conocer los profesionales) Todo usuario tiene derecho a
conocer la nédmina de profesionales que se desempefian en el Servicio de Salud,
sus nombres, especialidades y demds datos disponibles, asi como sus dias y
horarios de consulta. Asimismo tiene derecho a conocer los nombres, cargos y
funciones de cualquier miembro del personal del Servicio de Salud que participe

en la atencion que se le brinde.

Articulo 22°,- (Derecho a la atencion preferente) Todo usuario tiene derecho a
que cada Servicio de Salud cuente con un departamento u oficina dedicada
preferentemente a atender, canalizar y resolver sus sugerencias, iniciativas,

reclamos, consultas o peticiones.

(1) De los deberes

Articulo 23°.- (Deber de observancia) Todo usuario tiene el deber de observar las
normas impuestas por el Servicio de Salud, sea por ley, reglamento, estatuto o
contrato.

Articulo 24°.- (Deber de respeto) Todo usuario tiene el deber de conducirse y
dirigirse con respeto, tanto en relacidn con los funcionarios del Servicio de Salud,

asi como con los otros usuarios.
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Articulo 25°.- (Deber de dar informacién) Todo usuario tiene el deber
proporcionar la informaciéon que se le solicite a efectos de encaminar la solucién
de sus problemas, a aportar datos ciertos, reales y verdaderos, cuando suscriba
declaraciones con motivo del ingreso a un Servicio de Salud o cualquier otra
circunstancias posterior, asi como a no inducir a error en el suministro de la
cobertura asistencial.

Articulo 26°.- (Deber de cuidado) Todo usuario tiene el deber de cuidar las
instalaciones, servicios, equipamiento e instrumental del Servicio de Salud, asi

como colaborar en su mantenimiento.

Articulo 27°. (Deber de denunciar irregularidades) Todo usuario tiene el deber de
denunciar cualquier anomalia que pueda afectar al Servicio de Salud, los

procesos y prestaciones que se le brinden.

Articulo 28°. (Deber de racionalizacién) Todo usuario tiene el deber de utilizar
razonablemente el Servicio de Salud evitando abusos que desvirtiden su finalidad
y distraigan recursos en forma innecesaria, de modo de acudir preferentemente
a los servicios indicados por los profesionales y hacer uso de ellos de acuerdo a

las prescripciones que se le impartan.

Articulo 29°. (Deber de pago) Todo usuario tiene el deber abonar en tiempo y
forma la contraprestacion fijada y/o convenida con el Servicio de Salud que le
brinda cobertura.

Articulo 30° (Deber de cumplimiento de los reglamentos, estatuto o contrato)
Todo usuario tiene el deber de respetar los reglamentos, estatutos de la
institucion o contrato celebrado con el Servicio de Salud que le brinda cobertura,
so pena de soportar las consecuencias que se prevea para el caso de

incumplimiento.
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Decreto N2 395/002 Procedimiento para la tramitacién de peticiones, reclamos

o consultas de los usuarios de los servicios de salud 16/10/02

VISTO: la necesidad de establecer normas de actuacién y procedimiento en
relacion a la tramitacion de peticiones, reclamaciones o consultas que formulan

los usuarios de los Servicios de Salud;

RESULTANDO: 1) que por Decretos del Poder Ejecutivo Nos. 258/992 de 9 de
junio de 1992 y 297/002 de 2 de agosto de 2002 se establecieron normas sobre
conducta médica y derechos del paciente, y se aprobd la "Cartilla de derechos y
deberes de los usuarios de los Servicios de Salud";

II) que dichos cuerpos normativos representan un avance en la proteccion de los
derechos de los usuarios y pacientes de los Servicios de Salud;

[ll) que la tramitacidn de las peticiones, reclamos o consultas de los usuarios de
los Servicios de Salud, por sus caracteristicas y especialidad, requiere de un

procedimiento especial;

CONSIDERANDO: 1) que es menester dar satisfaccion a las exigencias
precedentes, poniendo especial énfasis en la realizacion de los principios
generales de derecho, de conformidad con los cuales se debe actuar en la
proteccion de los usuarios y pacientes de los Servicios de Salud;

II) que el texto elaborado por el Ministerio de Salud Publica propende a agilizar y
flexibilizar el procedimiento dentro de los propios Servicios de Salud y los de
dicha Secretaria de Estado, minimizando exigencias de tramites, formulismos o
recaudos innecesarios que dificulten su desenvolvimiento, acotando plazos para
producir informes, y emitir decision o resolucidon sobre las demandas de los

usuarios;
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ATENTO: a lo precedentemente expuesto;

EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA DECRETA:

Articulo 19) Apruébase el "Procedimiento para la tramitacion de peticiones,
reclamos o consultas de los usuarios de los Servicios de Salud" que figura adjunto
en Anexo Unico y se considera parte integrante de este Decreto, identificdndose
en la forma sefialada.

Articulo 292) Dispdénese la adopcién y divulgacién por parte de todas las
Instituciones de Salud Publicas y Privadas del referido "Procedimiento para la
tramitacién de peticiones, reclamos o consultas de los usuarios de los Servicios
de Salud".

Articulo 32) Comuniquese, Publiquese.

ANEXO UNICO
PROCEDIMIENTO PARA LA TRAMITACION DE PETICIONES, RECLAMACIONES O
CONSULTAS DE LOS USUARIOS DE LOS SERVICIOS DE SALUD
CAPITULO |
DE LAS DISPOSICIONES GENERALES

Articulo 19 - Objeto. Las disposiciones del presente decreto tienen por objeto
regular el procedimiento para la tramitacién de peticiones, reclamaciones o
consultas de los usuarios de los servicios de salud, asi como ante el Ministerio de
Salud Publica, cuando corresponda, tendiente a garantizar y resolver las
peticiones, reclamaciones o consultas que formulen los usuarios o pacientes, en
proteccion de sus derechos o intereses directos.

Articulo 292.- Alcance. El presente constituye un procedimiento particular,
aplicable a los servicios de salud privados. En el ambito de la Administracién

Publica regirdn las reglas del procedimiento administrativo comun, regulado por
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Decreto del Poder Ejecutivo No. 500/991 de 27 de diciembre de 1991,
disposiciones concordantes y complementarias. Los plazos establecidos en el
presente Decreto comenzaran a correr a partir del dia habil siguiente al de su
notificacién.

Articulo 32.- Departamento de Atencién al Usuario. Todo Servicio de Salud
deberd disponer de un Departamento de Atencion al Usuario con el fin de
informar, orientar, atender, canalizar las resoluciones de las peticiones,
reclamaciones o consultas que formulen los usuarios o pacientes, en los términos
y plazos que se disponen.

Los Servicios de Salud que a la fecha de entrada en vigencia del presente decreto
no cuenten en su estructura organizativa con una dependencia de tales
caracteristicas, deberan constituirla en un plazo de 180 dias, dotandola de los
recursos materiales y humanos idéneos, necesarios para el cumplimiento de sus
cometidos. Todos los Servicios de Salud deberan difundir adecuadamente entre
sus usuarios, la ubicacién, dias y horarios de atencion del Departamento de
Atencidon al Usuario, el que deberd funcionar dentro del mismo, en lugar
accesible al publico, asi como los medios a través de los cuales se brindara
informacién, se podran formular peticiones, reclamaciones o consultas y
efectuar comunicaciones, notificaciones, gestiones y todo tipo de tramites. Para
ello deberan habilitarse e indicarse las lineas telefénicas, de fax, direcciones de
correo electrénico u otras disponibles a esos efectos. El Departamento de
Atencidon al Usuario se ajustard razonablemente en cuanto a su organizacion,
recursos humanos y materiales, a la estructura, dimensién y entidad del Servicio

de Salud al que pertenezca.
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CAPITULO Il

DE LOS PRINCIPIOS GENERALES DEL PROCEDIMIENTO
Articulo 49.- Principio de debido proceso. Los usuarios y sus representantes
gozaradn de todos los derechos y garantias inherentes al debido proceso, de
conformidad con lo establecido por la Constitucién de la Republica, las leyes y los
reglamentos.
Estos derechos implican, entre otros, un procedimiento de duracion razonable
gue sustancie sus peticiones.
Articulo 52.- Principio de buena fe y lealtad. Las partes, sus representantes o
funcionarios y en general todos los participes del procedimiento, ajustaran su
conducta al respeto mutuo, lealtad y buena fe.
Articulo 62.- Principio de verdad material. En todos los casos el procedimiento se
ajustara a la verdad material de los hechos y reglas de derecho aplicables.
Articulo 79.- Principio de informalismo. En el procedimiento se aplicard el
principio del informalismo en favor del peticionante, siempre que se trate de la
inobservancia de exigencias formales no esenciales, que puedan ser cumplidas
posteriormente.
Articulo 82.- Principio de economia y concentracion. En el procedimiento debera
asegurarse la celeridad, simplicidad, economia del mismo, evitando la realizacién
o exigencia de tramites, formalismos o recaudos innecesarios o arbitrarios que
compliquen o dificulten su desenvolvimiento, tendiendo a la mas correcta y
plena satisfaccidn de los derechos e intereses del usuario.
Asimismo se procurara la concentracién de las diligencias y tramites a fin de no
entorpecer u obstaculizar el procedimiento.
Articulo 99.- Principio de colaboracién. Todos los participes del proceso prestaran
la mayor colaboracion en el mismo, tanto en el intercambio de datos e
informacién necesarios, procurando la mejora de la calidad de los servicios y

prestaciones asistenciales, asi como la satisfacciéon a los derechos de los
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pacientes y usuarios de los Servicios de Salud en cuanto ello resultare legalmente
procedente.
CAPITULO Il
DE LA INICIACION DE PROCEDIMIENTO Y TRAMITE

Articulo 102.- Iniciativa en el proceso. La iniciacion del procedimiento incumbe a
todo usuario o paciente de un Servicio de Salud publico o privado, sus
representantes legales, apoderados o quienes actien en proteccién de su
derecho o interés directo, tales como las Asociaciones de Usuarios,
requiriéndose en este ultimo caso, la firma del interesado o su representante.
Articulo 112.- De las formas de presentacién. Las peticiones, reclamaciones o
consultas deberan formularse, en primera instancia, ante el propio Servicio de
Salud, por escrito o por los medios electrénicos de transmision a distancia que
ofrezcan garantias y seguridad de recepcidén, que constituirdn por si
documentacién auténtica que hard plena fe, a estos efectos, en cuanto a la
existencia del original trasmitido. Una vez agotada la instancia ante el Servicio de
Salud, se seguira el tramite establecido en el Capitulo V.

Articulo 122.- De la presentacion. La presentacion debera contener:

a) Designacion del Servicio de Salud, con indicacién de su sede o departamento.
b) Nombre del usuario, documento de identidad, numero de afiliacién o
matricula, domicilio, asi como cualquier otro medio electrénico o similar de
transmisidn a distancia que ofrezca garantias y seguridad de recepcion.

c) Narracién clara y precisa de los hechos, circunstancias en que funda su
peticion, reclamacion o consulta, asi como los medios de prueba pertinentes, si
los hubiere.

d) Petitorio formulado con toda precision.

e) Firma habitual del usuario, paciente o quienes actlen en su representacion, en

este Ultimo caso, acompafiando los documentos que lo acrediten.
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Articulo 132.- Presentacion por escrito. Toda peticion, reclamacion o consulta
gue se presente por escrito deberd estar firmada por el interesado, quienes lo
representen o formulen la misma, acompanarse de copia que le serd devuelta
con la constancia de la fecha y hora de presentacién, documentos que se
acompanien y firma del funcionario receptor.

Articulo 149.- Presentacién por otros medios. En caso que la peticion,
reclamacion o consulta se presente por fax, correo electrénico u otro
procedimiento similar, se procederd de inmediato a su reproduccion a través de
los medios pertinentes y formara el correspondiente expediente. En los casos
sefialados precedentemente, el Servicio de Salud, podra solicitar la ratificacién,
asi como la observancia de los requisitos exigibles, lo que podra ser cumplido por
el peticionante o su representante en un plazo no inferior a diez dias habiles a

contar del siguiente al envio del correspondiente documento, bajo su firma.

CAPITULO IV
DEL DESARROLLO DEL PROCEDIMIENTO Y TRAMITE
EN LOS SERVICIOS DE SALUD

Articulo 152.- Obligacion de decidir. Todos los Servicios de Salud estan obligados
a decidir sobre cualquier peticién, reclamacién o consulta que le formule un
usuario o paciente, previo los tramites que correspondan para la debida
instruccion del asunto, como maximo dentro del término de noventa dias
corridos a contar de la fecha de la presentacién. En ningln caso el vencimiento
de los plazos exime al Servicio de Salud correspondiente de su obligaciéon de
pronunciarse expresamente sobre el fondo del asunto.

Articulo 162.- Instruccidon e impulsidon de oficio. Toda vez que se formule una
peticidn, reclamacién o consulta, el Servicio de Salud deberd adoptar las medidas

que estime necesarias, pertinentes y conducentes para asegurar una pronta y
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eficiente resolucién. La impulsidn del procedimiento se realizarad de oficio por el
propio Servicio de Salud a través del Departamento de Atencién al Usuario y
demds dependencias, quienes deberdn practicar las diligencias, requerir los
informes y asesoramientos que correspondan con el fin de brindar respuesta y
expedirse, sin perjuicio de la impulsidon que pueda darle el interesado o quien lo
represente. La falta de impulsién del procedimiento por el interesado no
produce la perencion de las actuaciones, debiendo continuar su tramitacién
hasta adoptar decision final.

Articulo 172.- Del expediente. Con todas las peticiones, reclamaciones o
consultas, se formard expediente siempre que sea necesario mantener reunidas
todas las actuaciones para resolver, siguiendo el ordenamiento regular de los
documentos que lo integran, en forma sucesiva y por orden de fechas. Los
expedientes se identificardn por su niumero correlativo anual Unico para todo el
Servicio de Salud, el que sera asignado por el Departamento de Atencién al
Usuario.

En los procedimientos reiterativos se procurara el uso de formularios que se
individualizaran por su denominacion.

Articulo 182.- Informes u opiniones técnicas. Cuando para adoptar resolucién
resulte necesario contar con dictdmenes o informes técnicos de los servicios,
areas, dependencias o profesionales pertenecientes al propio Servicio de Salud,
estos deberan expedirse en plazo maximo de quince dias habiles. En caso que los
dictamenes o informes técnicos se requieran a otros Servicios de Salud o del
Ministerio de Salud Publica estos deberan ser brindados en plazo maximo de
veinte dias habiles; tratdndose de otras instituciones, organizaciones o entidades
publicas o privadas, el Servicio de Salud solicitante deberd procurar que los
mismos se expidan en el plazo maximo de treinta dias habiles.

Articulo 192.- Plazos para emitir informes u opiniones técnicas. Todos los

Servicios de Salud o Instituciones, publicas o privadas, deberan adoptar los
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mecanismos y medidas necesarias a efectos de agilizar el procesamiento de los
dictamenes e informes técnicos, y brindar en el mas breve plazo, las respuestas
gue se les requieran en el marco de este procedimiento. Todo pedido de
informacién o datos necesarios para sustanciar las actuaciones, se hara
directamente a través de las formas de comunicacién admitidas por el presente
decreto. Cuando se soliciten informes o dictamenes técnicos deberd indicarse
con precision y claridad las cuestiones sobre las que se estime necesario su
pronunciamiento, y referirdn exclusivamente a hechos o actos vinculados a la
peticién o reclamacion.

Articulo 20°.- Resolucion y notificacion. Evacuados los informes o dictdmenes
técnicos solicitados, el Servicio de Salud deberd adoptar resolucidén expresa sobre
la peticidn o reclamacidn, sin perjuicio de las medidas de orden interno que
corresponda adoptar. La decisiéon debera constar por escrito y ser notificada al
usuario, paciente o sus representantes en forma fehaciente, personalmente en el
propio Servicio o por los medios indicados al efecto. Sin perjuicio de ello, el
usuario podra acceder a los informes o dictamenes técnicos que constituyan el
fundamento de la decisidn, asi como obtener copia de los mismos a su costo.
Articulo 219.- Posibilidad de incorporar nuevos elementos de prueba. El
peticionante o reclamante en cualquier momento del desarrollo del tramite,
tanto en el propio Servicio de Salud o ante el Ministerio de Salud Publica, podra
acompaiar nuevos elementos de prueba no prohibidos por la ley, que estime

relevantes para la decisién del mismo.
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CAPITULO V
DEL DESARROLLO DEL PROCEDIMIENTO Y TRAMITE EN EL
MINISTERIO DE SALUD PUBLICA

Articulo. 229.- Instancia ante el Ministerio de Salud Publica. Cuando el Servicio de
Salud no se expida en el plazo establecido o la decision adoptada no ampare la
peticidn, reclamacién o consulta, agotando la instancia ante aquél, el gestionante
podra presentarse ante la Division Servicios de Salud del Ministerio de Salud
Plblica. En tal caso podrd acompanar todos los recaudos pertinentes, asi como
los antecedentes, informes y actuaciones cumplidas en el Servicio de Salud. En su
defecto, la Division Servicios de Salud como primera medida podrd requerir al
Servicio de Salud la remisidon de todos los antecedentes, registros e historia
clinica, dictamenes, informes técnicos y toda otra actuacidn, que deberd ser
enviada en el plazo de seis dias habiles.

Articulo 232.- Audiencia de Mediacién y Conciliacién. El Departamento Técnico
competente de la Divisidon Servicios de Salud del Ministerio de Salud Publica una
vez estudiados los antecedentes y actuaciones cumplidas podra citar al
peticionante o reclamante, a los representantes del Servicio de Salud y su
Director Técnico, a una audiencia con el fin de auspiciar mecanismos de
mediacién y conciliacién, a fin de proponer medios de solucidn. Dicha audiencia
deberd ser fijada como maximo dentro de los treinta dias siguientes de
formulada la peticion, reclamacién o consulta. La Divisién Servicios de Salud del
Ministerio de Salud Publica podra citar a los profesionales, funcionarios técnicos
del Servicio de Salud, asi como a terceros directamente involucrados. Articulo
242.- Medidas para mejor resolver. El Departamento competente de la Divisidn
Servicios de Salud del Ministerio de Salud Publica podra solicitar, en forma previa
o posteriormente a la audiencia de mediacion y conciliacion, otras medidas,

dictdmenes o informes técnicos siempre que resulten estrictamente necesarios
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para la prosecucién y resolucién de la peticion o reclamacion. De las respuestas
gue se brinden se otorgara vista al usuario y Servicio de Salud involucrado.
Articulo 259.- Formalidades y contenido de la audiencia.- La audiencia de
mediacién y conciliacién sera presidida por los funcionarios técnicos de la
Division Servicios de Salud del Ministerio de Salud Publica. Cuando comparezcan
las partes se labrard acta resumida que deberd contener: el petitorio o reclamo
del usuario, la respuesta del Servicio de Salud y/o profesionales citados, y el
resultado final. El acta serda firmada por quienes asistan a la misma y los
funcionarios de la Divisidn Servicios de Salud.

Articulo 262.- Dictamen de la Divisién Servicios de Salud. En caso que la audiencia
concluya sin que se arribe a una resolucién sobre la peticién o reclamacién, la
Division Servicios de Salud, previos los dictdmenes que entienda pertinentes y
oida la Divisién Juridico Notarial, debera dictaminar y expedirse en el término de
treinta dias siguientes a partir que los autos se encuentren en estado. El
dictamen de la Divisidon Servicios de Salud se notificard personalmente al usuario
y Servicio de Salud involucrado. La Divisidn Servicios de Salud podrd remitir los
antecedentes a la Comisiéon Honoraria de Salud Publica de acuerdo a lo dispuesto
por la Ley No. 9.202 de 12 de enero de 1934, u otras con competencias
especificas, si de las actuaciones surgiere mérito para ello, asi como efectuar las
comunicaciones pertinentes.

Articulo 272.- Registro de las decisiones o dictdmenes. Las soluciones a que
arriben las partes en la audiencia de mediacién y conciliacién, asi como las
decisiones o dictdmenes que se adopten o se emitan tanto por la Divisidén
Servicios de Salud, como la Comisién Honoraria del Ministerio de Salud Publica,
en su caso, deberdn registrarse, cuando correspondiere, como antecedentes del
Servicio de Salud y profesionales actuantes a los fines que se estimen

pertinentes.

214



Calidad percibida desde la perspectiva de los usuarios sobre la Oficina de

UNIVERSIDAD

Atencion al Usuario en tres Hospitales de ASSE de Montevideo DE LA REPUBLICA

CAPITULO VI
DE LOS PROCEDIMIENTOS ESPECIALES

Articulo 282.- Resoluciones inmediatas en circunstancias especiales. Si en la
peticién o reclamacién se plantearan situaciones de urgencia o emergencia, asi
como el acaecimiento de circunstancias que afecten o puedan afectar en forma
grave e inminente la salud del usuario o paciente, que puedan causar un dafo
irreparable, el Servicio de Salud debera adoptar resolucidon expresa de inmediato,
en un plazo que no podra exceder de veinticuatro horas.

Articulo 292.- Las peticiones, reclamaciones o consultas de los usuarios o
pacientes que no requieran informes técnicos, por resultar de mero corte
administrativo deberan ser sustanciadas y resueltas por el Servicio de Salud en el

plazo de cinco dias.
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Decreto 15/2006 - 16/01/2006

Minislerio do Saliud Yibtice

_ o ! ASUNTO No.1,-

_ | Montevideo, 16 ENE 2006
VISTO: la necesidad de actualizar las normas que reglamentan la
actuacion y procedimiento en relaciéén con la tramitacién de
peticiones, reclamaciones o consultas de los usuarios de Servicios de
Salud;---- --- --- T m—mmme -
RESULTANDOQO: que el Decreto del Poderi Ejecutivo N° 395/002 de 16
de octubre de 2002, oportunamente esyéablecié normas tendientes a

garantizar los derechos o intereses de losj usuarios en tal sentido;-----

CONSIDERANDQ: 1) que por Ordena:d_za del Ministerio de Salud
Pablica N° 566 de fecha 19 de junio de 2P05, se cred en la orbita de la
Direccion General de la Salud una Comision tendiente a actualizar la
reglamentacién vigente, a efectos de tlrlejorar la proteccion de los

derechos de los usuarios;- + e
II) que dicha Comision aconsejé la necesidad de

adoptar medidas que confieran mayor e,féctividad a los procedimientos

dispuesto oportunamente;----- drmmmmmmmm oo -—-
1) lo informado por 4 Divisién Servicios de Salud
del Ministerio de Salud Piblica; --- , ——————————————————————————
ATENTO: a las facultades otorgadas por la Ley N° 9.202 de 12 de
enero de 1934 “Organica de Salud Pﬁ*p]ica” y lo dispuesto por los
Decretos del Poder Ejecutivo N° 258/9%2 de 9 de junio de 1992, N°
297/002 de 2 de agosto de 2002 y N°* 395/002 de 16 de octubre de
2002;----- SE—_ U —
' EL PRESIDENTE DE LA REPUBLICA
DECRETA;

Articulo 1°.- Modificase lo dispuesto pqr los articulos 2, 11, 13, 15,

24, 26, 27 y 29 del Degreto del Poder Ejecutivo N°

395/002 de 16 de octubre de 2002, los que quedaran

redactados en los siguientes términos:
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-Articulo 2°.-  Alcance. El presente serd de aplicacién

a todos los servicios de salud tanto
piblicos como privados, de cobertura
integral o parcial,-----e-=ecmecomee_
En el ambito de la Administracion
Piblica, en todo aquello que no esté
regulado  expresamente, sera de
aplicacion l_o- disﬁuesto por el Decreto
N® 500/991 de 27 de setiembre de

Los plazos establecidos en el presente
Decreto comenzaran a correr a partir
del dia habil siguiente al de su
notificacion.”-—ememmeeceeeo

‘Articulo 11°.- De las formas de presentacién. Las

peticiones, reclamaciones o0 consultas
deberén. formularse, en primera
instancia, ante el propio Servicio de
Salud, por escrito o por los medios
electrénicos de transmisién a distancia
que ofrezcan garantias y seguridad de
recepcion, que constituira por si
documentacién auténtica que hara
plena fe, a estos efectos, en cuanto a la
existencia del original transmitido, ------
Una vez agotada la instancia ante el
Serviqio de Salud, se seguira el tramite
establecido en el Capitulo V.--==----n-uiee
Exceptiiase de la exigencia de

presentacion escrita los casos que
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AMindstoro b L%%m/ él%%m

hagan:reﬁfrencia a aspectos meramente
administrativos u  organizativos del
Servicio”. -r-mmme e
“Articulo 13°.- ‘ Presentaqién. Toda peticion,
reclamaci:‘;pn 0 consulta a que refiere la

presente |reglamentacién debera ser

presentad% ante la Oficina de Atencién
al Usua.r;io del Servicio de Salud
corresponQEiente. Los apoderados y en
general, (4 que actiie en virtud de una
representacién  debera expresar su
calidad y|acreditar la misma en los
términes |previstos por el Decreto
N° 500/991 .------ R
La institucién receptora debera dejar

registro de la recepciéon de la peticion,

reclamo o|consulta que se le efectie,
entregandt% al interesado la respectiva

constanciar. e m————ee
“Articulo 15°%-  Obligacién de Decidir y Plazos. Todos
' | los SEI'V‘lquIB de Salud estan obligados a
decidir *bre cualquier peticion,
reclamacion o consulta que le formule
un usua.rio 0 paciente, previo los
tramites que correspondan para la
debida instﬁ:uccién del asunto,--«--------
En los casos en que se alegue daiio
derivado deg las prestaciones y el tramite
dé lugar a fina investigacién dentro del
Servicio, ‘q’icha decision debera ser
!
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comunicada por escrito al usuario en
un blazo no mayor de veinte dias.--------
Las resultancias finales de Ia
instruccién deberan ser notificadas por
escrito  al usuario o a quien lo
represente en un plazo maximo de
noventa dias, prorrogables por causa
fundada y por unica vez por otros
noventa dias,-=---===—--esccmem
En caso de dificultad de acceso o falta
de cumplimiento en las prestaciones o
cuando no exista ‘acuerdo sobre las
obligaciones reciprocas de cariacter no
asistencial entre prestador y usuario,
deberd adoptarse resolucion en un
plazo méximo de veinte dias,-~--------=---
- El incumplimiento de los plazos
establecidos por parte de los Servicios
otorgara derecho al usuario a su
presentacién ante el Area de Atencién al
Usuario de la Division Servicios de
Salud del Ministerio de Salud Pablica,
la que procedera ‘a intimar el
cumplimiento a la institucién omisa en
el plazo de diez dias, bajo
apercibimiento de la aplicacion de las
‘sanciones previstas por el articulo 281
de la Ley N° 15.903 de 10 de noviembre
de 1987, sin perjuicio de la instruccién

que corresponda dentro de su 4&mbito”.-
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“Articulo 24°.-

“Articulo 26°,-

“Articulo 27°.-

Medidas i:para mejor resolver. El
Departa.me‘[nto competente de la
Divisién |Servicios de Salud del

‘Ministerio i,de Salud Publica podra

requerir de los Servicios los informes
técnicos o. documentacion, -cualquiera
sea su nattfpraleza,,que estime necesario
para la ins}trucciﬁn del asunto. De las
respuestas|que se brinden se otorgara
vista oporitunamente, al usuario y
Servicio de EFialud involucrado.”-----------
Dictimen de la Divisién Servicios de
Salud. Del dictamen de la Division
Servicios :*-: Salud se otorgara vista
personalmente al usuario y Servicio de
Salud i.nvol+crado. -------------------------
La Divisién; Servicios de Salud podra
aconsejar | la remision de los
antecedentqs a la Comisién Honoraria
de Salud | iblica de acuerdo a lo
dispuesto pEl la Ley N° 9.202 de 12 de
enero de l1934 (Organica de Salud
Puiblica), ui otras con competencias
especiﬁcas,i si de las actuaciones
surgiere méﬁto para ello, asi como
efectuar las comunicaciones

Registro Pe las decisiones o

dictimenes, Las decisiones o
dictamenes ﬁue se adopten o se emitan
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tanto por la Divisién Servicios de Salud,

como por la Comisiébn Honoraria de

Salud Puablica, en su caso deberan

registrarse, cuando correspondiere,

como antecedentes del Servicio de

Salud y profesionales actuantes a los

fines que se estimen pertinentes”,--------

“Articulo 29°.- Las peticiones, reclamaciones o

consultas de los usuarios que no

requieran infohnes técnicos por resultar

de mero corte administrativo o referido

a la organizacién del Servicio de Salud,

deberan ser sustanciadas o resueltas

por el mismo en un plazo maximo de

_ cuarenta y ocho horas.”----------—ccamaeu.

Articulo 2°.-Los Servicios de Salud Publicos y Privados deberan

- remitir mensualmente al Area de Atencién al Usuario de

la Divisién Servicios de Salud del Ministerio de Salud

Publica, dentro de los primeros diez dias de cada mes,

informe sobre el nimero de denuncias, quejas ¥y

reclamos recibidos por los Servicios de Salud,

incluyendo niimero total de planteos, con especificaciéon

de los datos filiatorios y Cédula de Identidad del

denunciante, referencia sucinta al asunto de que se

‘trate, profesionales involucrados y resolucién adoptada,
€11 SU CASO,-r=mmmmmmmmme e mmmmme oo memmaneeen

El incumplimiento de lo dispuesto precedentemente dara

lugar a las sanciones pertinentes salvo que medie.causa

justificada, en cuyo  caso la Administraciéon podra
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conceder una prérrogai: atendiendo las razones
invocadas. e '

Articulo 3°.- Derdganse los articulos Zé ¥ 25 del Decreto del Poder
Ejecutivo N° 395 de 16 de c‘ctubre de 2002.---——mccnmeeeo

Articulo 4°.- Comuniquese. Publiquese. -+

Decreto N° :

Decreto Diario Oficial N°

Ref, N° 001-5004/2005

Dr. Tabaré Vazquez
Presidente de la Republica
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8.4. FORMULARIOS Y FOLLETOS UTILIZADOS POR LA OFICINA DE ATENCION AL

USUARIO DE LOS HOPITALES DE ESTUDIO.

&

HOSPITAT
MACTKL.

Sr./a. Usuario/a:
Ante cualguier problema, reclamo
queja o agradecimiento sobre nuestra
atencion, usted cuenta para  su
asesoramiento con la Oficina de
Atencion al Usuario de Lunes a
Viernes de 7 a 14 en el Policlinico.

CENTRO HOSPITALARIO PEREIRA ROSSELL
HOSPITAL DE LA MUJER
PLANTEO DE USUARIO

FECHA: v
 NOMEBRE....oiimmmanianiin B O AN e e R S DG P T e
APELLIDO
MRECCION,,
TELEFONO...civnisnismninnisnians .
| RELACION O PARENTESCO CON EL USUARIO.........

DETALLE DE LA SITUACION PLANTEADA:

FIRMA
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FORMULARIO PARA DENUNCIAS

( Informacion confidencic! para el Departamento de
Evaluacion de Calidad del Ministerio de Salud Publica)

FECHA — /- [--

NOMBRE de la INSTITUCION.......cooiiiiiiiiiiinie i

DATOS DEL CASO:

Sexo F- M-

Fecha de ingreso a la institucion -- - --

Vinculo con el caso ( denuncia o reclamo): pariente.............
¢l mismo involucrado ( usuario)............

allegado......ccuuue.

DATOS DEL PROFESIONAL INVOLUCRADO

{ En caso de mas de un profesional agregue 1os e larios cd Jientes a este d )
NOMBRE: G S SSSE i aas

0 o vmaempinsasiniainntasiodum o s S Y R oH o AN RS ES3

TITULO ESPECIALIDAD

CARGO QUE DESEMPENA

SERVICIO de origen :

Policlinica Atencion domiciliaria

Internacion Cuidados intensivos

Quirofano Cuidado intermedios

Emergencia
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CARAC'I‘I"RIS'I'ICAS del CASO

1-FALLECIMIENTO :

Ovito fetal —

Materno ==

Intra 0 pos procedimicnto invasivo

Pos administracion de drogas o tratamiento no invasivo
Diferido al tratamiento

Sin asistencia

VN

2-LESIONES GRAVES O SECUELAS:
Intra 0 pos procedimiento invasivo

Pos administracion de drogas

Tratamiento Oncologico

Radioterapia

Tratamientos medicos

Error en tecnicas diagnosticas

Sin asistencia

3- IRREGULARIDADES EN EL PROCESO DE ATENCION:
administrativo

medico

enfermeria

4-FALLA EN LA RELACION MEDICO- PACIENTE

5- OMISION DE ASISTENCIA

ESTADO del CASO :

EN PROCESOQ --

RESOLUCION FAVORABLE --
RESOLUCION NO FAVORABLE .-

IDENTIFICACION DEL FUNCIONARIO RESPONSABLE:
Nombre ( enletra de imprenta). ... LY oAl a2 St

Clovvieissmesmsinrimmssssamsanisssre FIM 8o AT Y e

225



Calidad percibida desde la perspectiva de los usuarios sobre la Oficina de

UNIVERSIDAD

Atencion al Usuario en tres Hospitales de ASSE de Montevideo DE La REPUBLICA

FORMULARIO PARA RECLAMOS
( Informacion confidencial para el Departamento de
Evaluacion de Calidad del Ministerio de Salud Pubiica)

FECHA - /== /--

NOMBRE de la INSTITUCION....ccoooviirrireeeereeecciiiinsciiasnaaian
DATOS DEL CASO:
R I DR |« v s sxaneirvmansunmssninspsnbhg arnOx o buan S AHAL P ANA (S8R AREORAPTASAAES
(5, PR o R A B ARt S SN T IRS S R
Bdad....aiin Sexo F- M-
Fecha de ingreso a la institucion - — -
Vinculo con ¢l caso ( denuncia o reclamo): pariente.............

el mismo involucrado ( usuario)...........

allegado

DATOS DEL PROFESIONAL INVOLUCRADO

( En caso de mis de un profesional agregue Jos formularios correspondientes a este de 10)
NOMBRE. ... .ciiiissiiseisssensissnssasssassondssssasonspssisss sssors

U s sirassthns s s NS s DD N eSS NV SRRV

TITULO ESPECIALIDAD

CARGO QUE DESEMPENA

SERVICIO de origen :

Policlinica Atencion domiciliaria
Internacion Cuidados intensivos
Quirofano Cuidado intermedios

Emergencia
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CARACTERISTICAS del CASO
( marque con una cruz a derecha la opcion correspondiente al caso)

1- SOLICITUD DE PRESTACIONES INCLUIDAS EN LA CANASTA
OBLIGATORIA

2- SOLICITUD DE PRESTACIONES NO INCLUIDAS EN LA CANASTA
OBLIGATORIA

3- DIFICULTADES EN EL ACCESO ECONOMICO A LOS SERVICIOS

4- IRREGULARIDADES ORGANIZATIVAS

ESTADO del CASO :

EN PROCESO --

RESOLUCION FAVORABLE --
RESOLUCION NO FAVORABLE --

IDENTIFICACION DEL FUNCIONARIO RESPONSABLE:
Nombre ( en letra de imprenta)..o. s I
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8.5. FORMULARIOS UTILIZADOS POR LA ASOCIACION DE USUARIOS DEL

SISTEMA DE SALUD (ADUSS)

- Derechos

? Yresponsabilidades
Responsabilidad de los Usuarios %losUSUAriOS

Mantener al dia su carnet de asistencia y el de toda su familia

informarse correctamente de sus derechos y obligaciones, asf como
delas reglamentaciones internas del Hospital,

Colaborar en lainformacion a los demds usuarios de los servicios,

s e

Interesarse y ayudar para hacer legar al hospital los problemas de
la comunidad y facilitar su gestion dentro del mismo,

Hacer un correcto uso de las instalaciones Que brinda la Institucion
y colaborar en su mantenimiento

Respetar al personal de [a Institucion y exigir el mismo trato hacia
SU persona,

El Hospital es de todos y para todos, Cuidémoslo

Asociacién de usuarios del Sistema de Salud F ¥

Eduardo Acevedo 1538 entre 18 de Julio y Colonia 10001
Tel. 402 1833 Fax. 408 1645 Cel. 094 366 775 AdbSkS
De lunes a viernas de £8ta 1A s,

Cddigo Postal 11200 Montevided-Uruguay "
(isqaduss@adinet.com.uy
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B Art30El paciente tienc derecho aconocery hacer uso de sus
derechos s por alguna azén no Jos conoce o necesita ayuda,
ol establecimiento de salud correspondiente tiene obligecion de

prestarle ayuda,

B Art.31E pacientetiena derechioa recibir tratamiento sin distincion
de raza relgion,sexo,nacionalidad de origen, impedimentos ficos,
orientacion sexual o fuentes de pago.

P Art,32E paciente tiene derechoa recibir una atencion solicita y respetuosa
enun ambiente fimpio y segurosin restricciones innecesarias.

> Art.33E pacente tiene derecho a recibir atencidn de emergencia
cuando la neceste.

P At 34 pacientetiene derecho saber el nombrey ¢l cargo del médico
queloatenderd.

P Art.35E paciente tiene derechoa saber los nombres, cargos yfunciones
de cualquier miembro del personal que participe en [a atencion médica
quese brindayanegarse a recibir ratamiento,a ser examinadou observado
7o Una persona que no acepte por razones debidamentejustficadzs,
alvo enlos casos de emergencia con riesgo vital inmediato,

) it 36 El paciente tiene derecho @ recibirinformacion complet sobre
¢l diagndstico de su enfermedad, el ratamientoy el pronstico, expuesta
de modo sencil, inteligibley procurando no aherar el equiliorio
psico-social del mismo.

) et 37Kl paciente tiene derecho recibir toda la informacion necesaria para
altorizar con conacimiento de causa, Cualquier tratamiento o procedimiento
quele practiquen.En dicha informacidn se deben mencionar os posibles

Derechos del paciente

Normas sobre conducta médica y
derachos del paciente

Decreto del PE.Ne 258/992
(Publ.D0.de 16/6/92)

riesqos y beneficios del procecimiento 0 tratamiento propuesto,salvo en
|os casos con riesgo vitalinmediato,

Art, 38 E| paciente tiene derecho 2 negarsea recibirtratamiento y & que se

le expliquen las consecuencias de ésta negativa para su salud,sin perjuicio

de s medidas que corresponda adopter frente a patologlas que impliguen
riesgo para a sociedad que integra.

Art, 29 El paciente tiene derechoa negarse & participar en una nvestigacion.
Antes de decidirsiva a participar ¢ no, iene derecho a recibir una explicacion

completa.

Art, 40 £l paciente tiene derechoa que s¢ fespete su intimidad mientrés
permanezxca en el hospitaly rate confidencialmente toda la informacién

y los documentos refativos asu salud.

Art, 41 El paciente tiene derecho@ participar en fas decisiones relacionadas
con su atamiento, El hospital tiene que darle porescritoun plan terapéutico

asequir uego del alta.

Aet.42 F paciente tiene derechoa reviser su historia clinica y & cbtener una
copia de s nisme, a sus expensas.

frt 43 El paciente tiene derechoa quefarse dela atencidny los servicios \
querecibe sintemor & represalas y gt una respuesta del hospial
inclusive por escrito, i asflo desea, by doAgiys

et 4 La enumeracion de derechos del paciente contenida en los articulos
precedentes iene carécter enunciativo o €nerve ¢l cumplimiento por
ste detodos y cada uno delos deberes gue son emanacion defas
obligaciones constitucionales de cuidar su salud y asisise en caso de
enfermedad (art.44,inc.22 dela Constitucion), i
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8.6. FORMULARIO UTILIZADO PARA LA REALIZACION DE ENCUESTAS A LOS

USUARIOS DE LOS HOSPITALES DE ESTUDIO

En una escala del 1 al 5 considerando:

Edad:

1 deficiente,

Sexo:

2 regular,

Expectativas

Percepcion

3 aceptable

4 satisfactorio

5 excelente

Dimension1: Elementos Tangibles / Bienes Materiales.

Apariencia de las Instalaciones Fisicas, Equipos, Personal y Materiales de comunicacion.

1.1 Las organizaciones de salud publica_tienen equipos de apariencia moderna.

¢Considera que la organizacién cuenta con equipos apropiados para el mejor diagnostico de

su salud?

éConsidera que son equipos modernos?

¢éLas instalaciones fisicas son adecuadas?

éExiste espacio apropiado para un mejor servicio?

¢Las estructuras fisicas del hospital son atractivas?

¢La Oficina de Atencion al Usuario es un lugar accesible para los usuarios?

1.2 Las instalaciones fisicas de las organizaciones son visualmente atractivas.

éConsidera que las instituciones tienen carteleria visible?
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¢Existen indicaciones a dénde dirigirse?

¢Esta ubicada en lugares amigables? ¢ Es limpio, agradable, acogedor?

¢Estan en lugares accesibles?

1.3 Los empleados de la organizacidn de salud tienen apariencia pulcra.

¢Considera que el personal integrante de la Oficina de Atencidn al Usuario es idoneo para el

buen desempefio de sus funciones?

éConsidera que el personal de la Oficina de Atencidn al Usuario esta capacitado para brindar

soluciones?

¢El personal de la Oficina amable?

éLos empelados que integran la Oficina de Atencidn al Usuario generan confianza en la

atencién que brindan?

1.4 Los elementos materiales (folletos, publicidad y similares) son visualmente atractivos

¢éLa organizacién de salud publica cuenta con medios de comunicacion adecuados?

¢Existe folleteria que actualiza los servicios de la salud?

Los servicios brindados por la Oficina ¢estan debidamente informados?

¢Existe publicidad para atraer usuarios La Oficina de Atencién al Usuario?

éLa difusién de informacion de La Oficina de Atencidn al Usuario se basa exclusivamente en

los elementos materiales?

Dimension2: Fiabilidad/ Confiabilidad.

Habilidad para ejecutar el Servicio Prometido de forma Fiable y Cuidadosa.

2.1 Cuando las organizaciones de salud promete hacer algo en cierto tiempo, lo hacen.

éManejan tiempos prudentes en la atenciéon brindada?
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¢Respetan los horarios de atencion?

2.2 Cuando un usuario tiene un problema, la organizaciéon muestra un sincero interés en

solucionarlo.

La Oficina de Atencidn al Usuario ésiempre estd disponible para brindar soluciones?

¢éLas decisiones estan centradas en el usuario?

La Oficina de Atencidn al Usuario étiene un procedimiento confiable y establecido para

atender sus reclamos?

2.3. La Oficina de Atencidn al Usuario concluye la atencién en el tiempo prometido

éLos reclamos efectuados por los usuarios son atendidos en tiempo y forma?

¢Maneja tiempos acorde a sus necesidades?

2.4 La Oficina de Atencidn al Usuario insiste en mantener registros exentos de errores

¢La Oficina dispone de sistemas adecuados para almacenar registros?

¢Obtiene por parte de La Oficina una constancia de su inquietud?

Dimension3: Capacidad de respuesta.

Disposicién y Voluntad de los Empleados para Ayudar al usuario y Proporcionar el Servicio

3.1 Los médicos, enfermeros o empelados de atencién medica, comunican a los usuarios

cuando concluira la realizacién del servicio.

éEstd a disposicion del usuario el tiempo establecido de espera?

¢Existe un tiempo limite para obtener la respuesta a su planteamiento?

3.2 Los empleados de atencién médica, asi como los médicos, enfermeros o personal

técnico del hospital ofrecen un servicio rapido a sus usuarios.

¢éEl servicio brindado por los empleados es rapido y completo?
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¢La capacidad de atencion de los empleados es amigable?

3.3. Los empleados de la organizacién de salud (personal técnico, médicos, enfermeros,

gerentes) siempre estan dispuestos a ayudar a los usuarios.

éSiempre tienen buena disposicidn en la atencion?

éSe preocupan por encontrar soluciones a su planteamiento?

3.4 La atencién en la salud nunca estd demorada en los tiempos considerados prudentes

para ser brindad a sus usuarios.

éLos tiempos que dedican a la atencidn son los indicados?

Dimensidn 4: Seguridad.

Conocimientos y Atencidon Mostrados por los Empleados y sus Habilidades para Inspirar

Credibilidad y Confianza

4.1 El comportamiento del personal técnico, asi como los integrantes de la Oficina de

Atencidn al Usuario transmite confianza a sus usuarios.

¢Estan capacitados para brindar atencion?

éEl funcionario muestra conocimiento de la normativa?

4.2 Los usuarios se sienten seguros en sus relaciones con la Oficina de Atencién al Usuario.

éExiste confianza y respeto mutuo?

¢Trasmite seguridad y tranquilidad en el servicio brindado?

4.3 Los integrantes de la Oficina de Atencidn al Usuario son siempre amables con los

usuarios.

¢La amabilidad es predominante en la atencién brindada?

éSon pacientes? ¢ Estan dispuestos a escuchar al usuario?
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4-4 Los empleados tienen conocimientos suficientes para responder a las preguntas de los

usuarios, en caso contrario se desenvuelven de forma segura derivando la situacién al

especialista respectivo.

¢La Oficina de Atencion al Usuario muestra seguridad en la atencidn que brinda?

¢Estan capacitados para responder a las consultas de los usuarios?

Dimensidn 5: Empatia.

Atencién Individualizada que ofrecen las Organizaciones de salud a los usuarios de la misma.

5.1 La Oficina de Atencidén al Usuario brinda a los usuarios una atencion individualizada.

éLa atencion es individualizada?

¢Considera que la misma es acorde a lo estipulado?

5.2 La organizacidn de salud tiene horarios de atencion médica para todos sus usuarios.

¢élos horarios son los deseados por los usuarios

éLos horarios se adaptan a las necesidades de los usuarios?

5.3 La organizacién de salud tiene médicos que ofrecen una atencidn personalizada a sus

usuarios.

Los médicos con los que trata émanejan en la consulta tiempos acordes a sus necesidades?

5.4 La organizacidn de salud se preocupa por los mejores intereses de sus usuarios.

¢El medico identifica al usuario?

¢Brinda garantia de cumplimiento de los derechos de los pacientes?

5.5 Las organizaciones de salud publica comprenden las necesidades especificas de sus

usuarios.

éSe preocupan por detectar necesidades de los usuarios?
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8.7. FORMULARIO PROPUESTO PARA REALIZAR ENCUESTAS DE SATISFACCION

ENCUESTA DE SATISFACCION

"A continuacion marque con una cruz la opcién deseada.

Toda las opciones deben ser completadas"

Fecha:
Edad:
Sexo F | M

| Regular | Aceptable | Muy bueno | Excelente

1.- Calidad de Atencion médica

| | | |

2.- Tiempo en que accede a fijar una consulta médica

3.- Puntualidad en la atencién en consultorio

4.- Rapidez de atencidén en urgencias

5.- Calidad de atencion en urgencias

6.- Calidad de atencién en enfermeria

7.- Calidad de atencidn en farmacia

8.- Calidad del nivel de atencidon administrativa

9.- Calidad de atencién de Oficina de Atencidn al Usuario

10.- Calidad de atencién del personal de Oficina de atencidn al usuario

11.- Carteleria, Indicaciones

12.- éSe siente satisfecho con la atencidn recibida?

*éConoce la oficina de atencién al usuario?

¢Ha hecho uso de ella? SI/NO

*¢Qué considera que es necesario mejorar? Carteleria / Personal /

Ubicacion

SI /NO
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