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RESUMEN EJECUTIVO

El presente trabajo trata sobre un Sistema de Gestion de Calidad Normas
ISO 9001-2000 del Servicio de Consulta Externa del Hospital San Vicente de
Paul de la ciudad de Ibarra"; para mejorar la atencién al paciente de una
manera muy eficiente. El mejoramiento continlo en la organizacion y el
involucramiento de todos sus miembros, centrada en la satisfaccion de los
clientes internos y externos; implica el total compromiso del cuerpo directivo y
administrativo, por lo cual se defiende este paradigma. Consta de cuatro
capitulos: En el primero se desarrolla la fundamentacion teédrica, en los
ambitos: hospital, servicio médico, calidad y normas I1SO. En el capitulo
segundo referente al diagnéstico se detalla: la poblacién, muestra,
metodologia, variables, indicadores, matriz de relacion diagndstica, disefio y
aplicacion de los instrumentos, matriz FODA, cruce estratégico y la
determinacion del problema diagndstico; en el cual se determino que en el
Servicio de Consulta Externa: no existe registros de mediciébn con
estandares de calidad, se evidencia poca comunicacion entre las autoridades
de salud, los profesionales y los funcionarios; falta de un reglamento interno
del servicio de consulta externa para mejorar la calidad de atencién a los
pacientes, falta de personal médico y de enfermeria ya que existe gran
demanda de pacientes, falta de capacitacibn continua para un mejor
funcionamiento del servicio, no existen una adecuada infraestructura para
efectuar el trabajo, no hay programas de mejora en la atencién a pacientes,
demora en la entrega de turnos, sobrecarga horaria de los médicos, falta de
puntualidad, falta de cordialidad. En el tercer capitulo sobre la propuesta se
establece la filosofia del Servicio de Consulta Externa que involucra misién,
vision y objetivos; sistema de gestion de calidad que incluye mision de las
normas ISO 9001-2000 y los requerimientos de la documentacion del
sistema como manual de calidad, procedimientos de la documentacion,
procedimientos de revision del sistema de gestion de calidad, procedimientos
de auditoria interna de calidad, procedimiento de acciones correctivas y
preventivas, politicas de calidad, el cumplimiento de los ocho principios de la
calidad, los cuales buscan garantizar el servicio y satisfaccion de los clientes.
También es importante indicar que con esta propuesta se quiere mejorar la
atencién en el trato personal como en la atencion médica a los usuarios. El
Estudio concluye en que la implementacion del Sistema de Gestion de
Calidad causa un impacto alto positivo, por lo que es recomendable que se
ejecute la presente propuesta, ya que va ayudar a brindar un mejor servicio
de salud y atencion a la comunidad imbaburefa.
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EXECUTIVE SUMMARY

This paper deals with a Quality Management System ISO 9001-2000 in the
outpatient clinic of the Hospital San Vicente de Paul in the city of Ibarra "to
improve patient care very efficiently. The continuous improvement in the
organization and involvement of all its members focused on satisfying internal
and external customers; involves the total commitment of management and
administrative body, which is defended by this paradigm. It consists of four
chapters: the first is developed theoretical basis in the fields: hospital, medical
service, quality and ISO standards. In the second chapter concerning the
detailed diagnosis: population, sample, methodology, variables, indicators,
diagnostic relationship matrix, design and implementation of the instruments,
SWOT matrix, strategic crossroads and determination of the diagnostic
problem, in which it was determined that in the outpatient clinic: there is no
measurement records with quality standards, evidenced little communication
between health authorities, professionals and officials , lack of internal
regulations of the outpatients department to improve the quality of patient
care, lack of medical and nursing staff as there is great demand from patients,
lack of continuous training for better performance of the service, there is a
adequate infrastructure to perform the work, no programs to improve patient
care, delay in delivery of shifts, time overhead of doctors, lack of punctuality,
lack of warmth. In the third chapter on the proposal establishing the
philosophy Outpatient Service that involves vision, mission and objectives,
quality management system that includes mission of 1SO 9001-2000
standards and the requirements of system documentation and quality
manual, procedures, documentation, review procedures quality management
system procedures, internal quality audit, procedure corrective and preventive
actions, quality policies, compliance with the eight principles of quality, which
seek to service and customer satisfaction. It is also important to note that this
proposal is to improve care at the personal as health care users. The study
concludes that the implementation of Quality Management System causes a
high positive impact, so it is recommended that you run the proposal, which
will help provide better health care and community care Imbaburefia.
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INTRODUCCION

ISO 9000... es un término que se utiliza para referirse a una serie de normas
internacionales establecidas para el aseguramiento de la calidad, tienen su
origen en las relaciones contractuales entre fabricantes y suministradores de
algunos sectores en los que se requeria la mayor fiabilidad. Estas normas
pueden aplicarse practicamente en cualquier compaiiia, desde fabricantes de
productos hasta proveedores de servicios, como es el caso de consulta
externa del Hospital San Vicente de Paul. La serie de normas de ISO 9000
consta de requisitos y directrices que permiten establecer y mantener un
sistema de calidad.

El trabajo esta dirigido a todas las personas interesadas en el mejoramiento
de la calidad de los servicios médicos de la provincia de Imbabura y el
ecuador, a fin de convertir a las instituciones en establecimientos
competitivos y de alta productividad y calidad, como respuesta a las
demandas de los clientes.

En el transcurso de las siguientes paginas el lector podra encontrar la
fundamentacion tedrica para la gestiéon del area de consulta externa en el
Hospital San Vicente de Paul; un diagnostico de la calidad de la atencion a
través de encuestas y entrevistas, una propuesta de aplicacién de los ocho
requisitos de las normas ISO y el analisis de impacto de la propuesta.

Se augura un desarrollo continuo de la calidad en todos los ambitos el
servicio en las instituciones publicas con lo que se podra equiparar a las
similares de paises desarrollados.
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