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INTRODUCCION

Todo Centro, Servicio y Establecimiento Sanitario (CSES) trabaja con procesos, los procesos existen “per se” y son los que hacen que funcionen
los CSES (conjuntos de agentes y acciones que hacen que funcionen los centros sanitarios), porque incorporan el conocimiento tacito y la memoria
organizacional del CSES. Por este motivo, la Gestion por Procesos es intemporal e independiente del Modelo de Calidad elegido en cada momento,
pero es el nucleo de cualquier modelo; y el disenio de procesos es su principal instrumento.

OBJETIVOS

Disefar procesos que nos permitan descomponer las areas operativas en sus elementos basicos y mejorar las acciones sanitarias llevadas a cabo
por los agentes en el marco de cualquier Modelo de Calidad.

Elaborar el diseno de procesos consiste en aflorar los procesos existentes y dimensionarlos estratégicamente para poderlos trabajar. No deben
hacerse muy complejos ni barrocos, sino reflejar el grado maximo de utilidad con su simplicidad.

La Gestion por Procesos ha de contribuir a equilibrar las tensiones externas sobre las direcciones y jefaturas (al dibujar las reglas y el “campo de
juego”) y aequilibrary normalizar las expectativas laborales, por el papel relevante y protagonista que otorga a nuestras personas.

METODOS

El proceso es una secuencia ordenada de acciones orientada al cliente
Ha de ser susceptible de ser descompuesto en los minimos elementos sobre los que se quiera actuar pudiendo hacerlo sobre cada uno de ellos sin
interferir al resto (Principio de actuacion Compartimentada: actuar sobre cada componente o sobre cada elemento sin danar el resto)

Se representa mediante un Diagrama cerrado y compartimentado

Definicion de:
Nombre del Proceso: incluye los objetivos
Ambito: ubicacion y alcance de la prestacion
Propietario: servicio al que pertenece
Tipo de Proceso: Operativo, Estratégico, de Soporte
Importancia: Proceso clave o no
Componentes:
Descripcion: definicion, objetivos, equipo humano, clientes
Elementos: Limites de Entrada, Limites de Salida, Limites Marginales, Grupos de Interes
Diagrama del campo de actuacion: agentes, plantafisica, acciones, horario
Escenario de calidad cientifico-técnica: ubicacion del proceso con respecto a las vias, guias y protocolos, asistenciales o de atencion a usuarios
Sistema de Mejora continua de la calidad: mediante analisis DAFO -Deficiencias, Amenazas, Fortalezas, Oportunidades- y encuestas de
satisfaccion de los usuarios y de calidad de vida laboral, indicando una propuesta de Mejora Continua de la Calidad a dos anos vistay con una
revision anual
Documentacion asociada: Acta de Disefo del Proceso, Conceptuacion General de los Procesos, Justificacion de la Gestion Por Procesos

RESULTADOS

Definicion
Acciones sistematizadas Médicas, cientificas y técnicas encaminadas a: definicion de los objetivos del proceso
Limite de Entrada
Elementos que entran en el proceso (los elementos del LE junto con el nombre del proceso configuran los OBJETIVOS del proceso)
Marco de Calidad del LE: Indicadores de calidad de los elementos del LE
Limite de Salida
Elementos que salen o resultan del proceso (sonlos RESULTADOS)
Marco de Calidad del LS: Indicadores de calidad de los elementos del LS
Limite Marginal
Elementos que pudiendo pertenecer al proceso no son abordados en él
Clientes y Grupos de interes
Son las personas o estructuras organizativas sobre las que tiene impacto el proceso, es decir son nuestros clientes. Pueden ser los pacientes,
los familiares, profesionales de otros servicios. Profesionales de otro nivel asistencial, otras organizaciones.
No debemos olvidar que la ultima razon del proceso es conseguir satisfacer las expectativas y necesidades de nuestros clientes.
Responsable del Proceso o Gestor del Proceso
Es el responsable de la gestion sistematica y mejora continua. No suele ser el propietario.
Mantiene el sistema del proceso. Su funcion es Dinamizar el Proceso y Mantener el Sistema de Alerta de malfuncionamiento del Proceso.
Agentes
Los agentes del proceso son las personas implicadas en el desarrollo del proceso
Acciones
Sontodas aquellas tareas o acciones en las que podemos subdividir nuestro proceso.
Recursos
Inventario de los recursos disponibles con sus caracteristicas
Unidades de Soporte
Aquellas que ayudan al correcto desarrollo del proceso
Sistema de Mejora Continua de la Calidad
El Gestordel Proceso
Dinamiza el proceso
Mantiene el Sistema de Alerta del Malfuncionamiento del Proceso
Podemos ejercer acciones sobre:
El proceso global: Analisis DAFO
Los objetivos: Auditoria Interna de Competencias (Del Agente / De La Accion) en relacion con Los Resultados
Los resultados: Analisis del Marco de Calidad del LS
Los agentes: Analisis de Calidad Laboral y Analisis de Riesgos Organizacionales
Los clientes: Encuestas de Satisfaccion (deben incluir: Expectativas, Necesidades y Propuestas de Mejora)
El componente dinamico: Analisis de Integracion e Interaccion de los elementos del proceso y de las relaciones con otros procesos
Hemos de aplicar el concepto de Actuacion Compartimentada: actuar sobre cada componente o sobre cada elemento sin danar el resto
Rediseno: consecuencia de las actuaciones de mejora de la calidad

El proceso se nutre de las aportaciones (acciones) de los agentes: es una suma de aportaciones (COMPETENCIAS)
Se vigila como funciona el proceso (OBJETIVOS) y qué produce (RESULTADOS) No se vigila a los agentes del proceso (nuestras personas) sino los
flujos de actividad que se incorporan al mismo

CONCLUSIONES

Los procesos son herramientas de analisis que nos permite conocer si el conjunto de acciones llevadas a cabo por los agentes del mismo
obedecen alos objetivos planteados y producen los resultados que necesitan sus clientes

Son también un Panel de Control de los elementos organizativos que nos muestra al instante si presentan algun fallo o funcionan perfectamente

Son herramientas de mejora que hacen posible corregir las deficiencias organizativas sin perturbar el trabajo de las personas sino mejorandolo

El proceso nos permite concretar nuestro campo de actuacion, nuestro equipo humano, nuestros objetivos, nuestros clientes y nuestra estrategia
de mejora continua
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