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“Mejora del proceso de atencion de pacientes en la Corporacion
Odontologica Nor Oriental Anctel SAC Aplicando el Sistema de
Informacion SISCOBB 2020”. 1

Improvement of the patient care process in the Anctel SAC Nor Oriental
Dental Corporation Applying the SISCOBB 2020 Information System

Erick Castrejon*®”., James Padilla?®.

RESUMEN

El propdsito de este articulo es implementar un sistema de informacion que permita
mejorar y optimizar la atencion de pacientes en la clinica Corporacién Odontoldgica Nor
Oriental Anctel. Las metodologias agiles en el campo de desarrollo de software, otorgan
una gama de herramientas y técnicas para organizar la informacion clinica y controlar
mejor el desarrollo y gestion de este proceso. A partir de un disefio pre-experimental, en
una muestra de 68 miembros de la clinica, se aplicaron cuestionarios estructurados, antes
y después de la implementacién del Sl 'y de las acciones de mejora de procesos. El analisis
de los datos se realizé a través del Software Estadistico para Windows SPSS 22, que
ayudd a medir la fiabilidad del proyecto mediante el alfa de Cron Bach asumiendo que
los items son formulados adecuadamente y medidos en escala tipo Likert. Los resultados
mostraron que con el uso del software en la clinica, incrementa el nivel de rapidez de
atencion y colaboracion de informacion clinica en un 78%.

Palabras clave: gestion clinica, ingenieria de software sistema de informacién,
agilidad.

ABSTRACT

The purpose of this article is to implement an information system to improve and optimize
patient care at the Corporacion Odontologica Nor Oriental Anctel clinic. Agile
methodologies in the field of software development provide a range of tools and
techniques to organize clinical information and better control the development and
management of this process. From a pre-experimental design, in a sample of 68 clinic
members, structured questionnaires were applied, before and after the implementation of
the IS and the process improvement actions. The data analysis was carried out using the
Statistical Software for Windows SPSS 22, which helped to measure the reliability of the
project using Cron Bach's alpha, assuming that the items are properly formulated and
measured on a Likert-type scale. The results showed that with the use of the software in
the clinic, the level of speed of attention and collaboration of clinical information
increases by 78%

Keywords: clinical management, information system software engineering, agility.



. INTRODUCCION

n el PerQ, a nivel Estatal se han promovido diversas iniciativas para modernizar los
Esistenas de Informacion en Salud. La clinica dental es una institucion donde la
informética puede aportar un gran beneficio en la prestacion de servicios, ofreciendo
soluciones que facilitan el manejo de la gran cantidad de informacion con la que los
odontélogos laboran dia a dia.

Las instituciones y profesionales que se han interesado en la implementacion de
aplicaciones informéaticas como técnica para administrar con mayor eficiencia la
informacion del paciente son minimas, tal vez, por desconocimiento o por dejadez en su
implementacion. [1]

No obstante, en el caso de las instituciones de salud odontoldgicas, se ha observado
que en el proceso de atencion a la paciente, continua manipulandose la informacion de
forma manual, ocasionando considerables dificultades al momento de manejar estos
datos, lo que afecta de manera directa el servicio de la atencion de los pacientes.

La Corporacion Odontologica Nor Oriental Anctel SAC (COBBA Dental) no esta
exenta de este proceso, actualmente tanto el registro de citas como las historias clinicas,
se almacenan empleando el papel como soporte de la informacion clinica, con las
consiguientes desventajas que en ello implica en materia de consulta, tratamiento y
registro de datos, seguridad y confidencialidad de la informacion, entre otras tantas.

Il. SISTEMAS DE INFORMACION EN LOS PROCESOS ASISTENCIALES

La atencion sanitaria es cada vez mas compleja, los procesos asistenciales suponen una
combinacion de actuaciones, tecnologias e interacciones humanas de un gran nimero de
profesionales. Esto se asocia a un riesgo creciente de efectos adversos y perjuicio
involuntario para el paciente. [2]

Con relacién a la infraestructura tecnologica, a lo largo del tiempo los avances en la
medicina han requerido un mejoramiento sustancial, por lo tanto la automatizacion de
procesos, el garantizar la integridad y disponibilidad de la informacion no es una opcién,
pues el requerimiento es que estas mejoras se vean reflejadas en la calidad de la atencion
hacia los pacientes.

En este sentido, el uso de los software en las tecnologias de informacion, como
componente que aporta competitividad a los procesos e impulsa el desarrollo de
plataformas tecnoldgicas, es reconocido mundialmente, pues ha generado impactos en el
campo de la salud y mejorado los servicios que se brindan a la poblacion en las areas de
prevencion, tratamiento y diagndstico. Ademas son indiscutibles las ventajas que traen en
el desarrollo de sistemas de informacion para el beneficio de la salud, dentro de estos
sistemas es importante mencionar la historia clinica digital. [3]

Bajo esta perspectiva, el sistema de informacién propuesto denominado SISCOBB; es
una herramienta eficaz, ya que permite la toma de decisiones para optimizar la utilizacion
de los recursos y mejorar la asistencia al paciente. Tiene la finalidad documentar la



informacidn actual para la gestioén de control de los procesos que se llevan a cabo en la
clinica: tales como control de citas, realizacion de los historiales clinicos de los pacientes.

En este proceso de documentacion y sistematizacion de la informacion de los pacientes,
las historias clinicas de salud bucal automatizadas estan en el centro de los esfuerzos para
lograr la integracion [4] y extension de sus actividades.

A. Las historias clinicas electrénicas (HCE)

Se entiende por historia clinica digital, un registro electronico de informacion
relacionada con la salud que cumple con los estandares de interoperabilidad reconocidos
a nivel nacional y que puede ser generado, gestionado y consultado por médicos y
personal autorizado en mas de una organizacién de atencion médica. [5]

En el caso de Espafia, en el afio 2006, las historias clinicas digital del Sistema Nacional
de Salud (HCDSNS) forma parte del conjunto de proyectos denominado Sanidad en
Linea, enunciada en el Plan de Calidad para el Sistema Nacional de Salud, dentro de la
estrategia 11, orientada a contribuir a la generalizacion del uso de las nuevas tecnologias
en el sistema sanitario para mejorar la atencion a pacientes y ciudadanos. [6]. En el caso
de Latinoamérica, el BID sefiala que muchos paises tienen una oportunidad sin
precedentes para iniciar o renovar este proceso de transformacion digital a través de la
implementacion de la historia clinica electrénica. [7]

No obstante, Psaty y Larson sefialan que la implementacion de una red electronica de
informacién en salud, paralela e integrada al tradicional registro manual, hace posible
mejorar la complejidad y calidad de estudios clinicos. Si bien, ain en Perd no se
universalizado, la automatizacion del registro del paciente, se han logrado importantes
avances en cuanto a politicas TIC relacionadas a salud en los Gltimos afios. [8]

Entre los avances mas destacados se mencionan: el sistema de citas médicas en linea,
un servicio dirigido a los pacientes que ya cuentan con historia clinica en una prestadora
de salud del Ministerio de Salud. La ventaja de esta politica, es que “le permite programar
su cita a la consulta médica de manera facil, oportuna y rapida, evitando el tiempo de
espera del usuario y de las masivas filas de personas en espera que necesitan esta
atencion”. [9]

B. Servicio de citas odontoldgica en linea

Las consultas externas son la puerta de acceso a la atencion especializada. Su buena
gestion mejorara la calidad de la atencion y la satisfaccion de pacientes y profesionales.
[10]

Un sistema de salud mas inteligente comienza con mejores conexiones, mejores datos
y analisis més rapidos y detallados. [11]

I1l. METODOLOGIA

Dada la naturaleza del problema y el objetivo de investigacion, el método de
investigacion Pre - Experimental cuantitativa, con grupo experimental (pre test) y un
grupo control (post test).



La poblacion de estudio, estuvo conformado por los doctores especialistas, auxiliares y
el personal administrativo de la Clinica COBBA Dental, con un total de 313 participantes
registrados con historia clinica, siendo de 3 grupos de la siguiente manera:

»  Undirector, cinco doctores especialistas y tres asistentes (auxiliares) quienes son
los encargados de la atencion de los pacientes.

. Cuatro asistentes administrativos.

«  Trescientos pacientes estables entre adultos y nifios con historias clinicas
registradas.

La muestra estudiada, se conformo por los médicos y administrativos de la Clinica, que
se encontraban en servicio, durante tres semanas, en la que se experimentd los efectos de
la implementacion de la aplicacion del programa.

A. Disefio de la herramienta

Con relacion al disefio de la herramienta, se selecciona las metodologias agiles, las
cuales tienen como objetivo repartir el esfuerzo en las fases de desarrollo, aumentando la
eficiencia de los trabajadores y a la vez involucrarles y motivarles en el proceso en disefio
y desarrollo, pero ademas, mayor rapidez, mejora de cumplimiento de los plazos y una
mayor adaptabilidad a los cambios que puedan surgir. Caceres y Marcos [12] agregan que
las metodologias agiles son una buena eleccion cuando se trabaja con requisitos variables,
ya que son procesos adaptativos, que facilitan la generacion rapida de prototipos y de
versiones previas ante de los entregables.

La herramienta informatica esta desarrollada en un entorno Web, desarrollado en
lenguaje de programacion PHP, con MYSQL, lo que le permite disminuir los costes, ya
que son productos abiertos.

El desarrollo de la aplicacion web, se basa en la aplicacion de la metodologia Scrum
para el desarrollo agil de software es un marco de trabajo disefiado para lograr la
colaboracion eficaz de equipos en proyectos. Emplea un conjunto de reglas y artefactos
y define roles que generan la estructura necesaria para su correcto funcionamiento. [13]

En este sentido, se seleccion6 el Scrum por las multiples ventajas, maximizar la
realimentacion sobre el desarrollo pudiendo corregir problemas y mitigar riesgos de
forma temprana. Es adaptable, rapido, iterativo, eficaz, y flexible concebido para dar valor
a un proyecto de una manera agil y rapida

Para determinar el Product Backlog se desarrolld una lista de funcionalidades
necesarias priorizadas en funcion de las necesidades, basadas en las descripciones de lo
que se espera gue realice el producto. En este sentido, a través de distintas reuniones, se
determind el funcionamiento operativo de la institucion, se realiz6 un primer mapeo
donde participaron tanto médicos como el personal administrativo, con el fin de
determinar la situacion operacional de los procesos de gestion, el cual se sintetiz6 en el
Modelo As Is (Grafico 1). En esta herramienta se evidencio la dificultad en la gestion de
historias clinicas de los pacientes debido a que actualmente estos centros guardan registro
de la informacion de sus pacientes en medios fisicos, lo cual dificulta la administracion,
busqueda, edicion y andlisis de dicha informacion, razon por la cual los pacientes no



reciben una atencion éptima, siendo el tiempo un factor primordial.
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Gréafico 1. Modelo As Is

El Product Backlog se gestion6 con la ayuda del Scrum Master, estructurado en base a
sprints, entendido como sprint al ciclo de trabajo, organizado en un periodo de tiempo
que se repite. [14] Cada Sprint es un proyecto

Para el desarrollo de la herramienta se desarrollaron cuatro Sprint:

En la fase inicial, se aplico el Sprint 0 o de fase inicial del proyecto, donde se prepara
el equipo tanto tecnoldgica como metodolégicamente para que el desarrollo del proyecto
tenga un buen comienzo. [15]

Los tres sprints tienen una duracion de tres semanas, los cuales se describen a
continuacion:

«  El primer sprint: relacionado con la atencion ambulatoria, se inicia con la solicitud
de la cita y se cierra con la atencion del médico

»  El segundo sprint: Gestion de historias clinicas digitales, presente en todas las



unidades de la clinica de manera compartida y colaborativa.

«  Eltercer sprint: estd basado en la generacion de reportes, interno para los controles
administrativos internos de la clinica y externo para la Superintendencia Nacional de
Salud (SUSALUD), institucion encargada de proteger los derechos en salud de cada
peruano.

Las mejoras implementadas se realizaron a través del Modelo To Be (grafico 2), con el
fin de visualizar la mejora de los procesos internos de la organizacion. Esta herramienta,
permitio adecuar el proceso de manera de efectiva, eliminar duplicidad de actividades e
incrementar indicadores claves de rendimientos.

La estructura operativa del proceso de gestion y atencién al paciente se resume en
cuatro roles: Médico, enfermeria, atencion y paciente

Realizacion de
Pagos Digital

Asignacion de
citas
autogeneradas

Paciente

checking fisico

Admisién

Registro y
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Grafico 2. Modelo To be

B. Planificacion de pruebas

Para el empleo de la metodologia agil Scrum, las pruebas son las tareas principales en
el desarrollo de software, esta se basan en una retroalimentacién constante entre el
profesional de salud y el equipo de desarrollo.



Se realizaron tres tipos de pruebas: funcionales, de integracion y del propio sistema.

e Las pruebas funcionales, son pruebas concretas y exhaustivas para validar que
cada uno de los modulos funcionen correctamente

e Las pruebas de integracion, se centra en la integracion, (comunicacion y
conexion) de dos modulos.

e Las pruebas del sistema, evalla la calidad y la usabilidad del software. Calidad
entendida como, la satisfaccion de las expectativas del cliente uso [16] y la usabilidad es
entendida como conjunto de atributos relacionado con el esfuerzo necesario para su uso
[17]. Esta prueba, se realizd con la participacion del equipo de odontologos y el personal
técnico que trabajo en el proyecto.

C. Validacion de los resultados de la mejora de la gestion a través de la
aplicacion de cuestionarios

Los cuestionarios son instrumentos que a aplicacion de los cuestionarios fueron
aplicados antes y después de la automatizacién del sistema Para formular las preguntas
de los cuestionarios se realizd una investigacion documental sobre los indicadores
relacionados con la calidad del sistema, calidad del servicio y satisfaccion de los actores

[8].

Los cuestionarios se estructuraron a partir de 10 “preguntas relacionadas con la facilidad
de comunicacion interna y externa del sistema, procesos de gestion y atencion de los
pacientes y las historias clinicas. Estos indicadores abarcan dos dimensiones: calidad de
servicio y existencia.

La valoracion es a través de la escala de Likert por lo tanto, las respuestas va desde 1
(insuficiente) y 5 (excelente) y el punto medio es suficiente. El cuestionario inicial
permitié determinar el funcionamiento y organizacion de la institucion en cuanto a la
toma de citas, registro de pacientes y elaboracion y busqueda de historias clinicas.

El cuestionario final evalud la mejora de los procesos de atencion a los pacientes del
COBBA Dental, luego de un mes de la aplicacién de la herramienta SISCOBB.

Con el fin de recopilar los datos que resultan de la autoevaluacion de los procesos de
gestion de COBBA Dental y su capacidad para satisfacer las necesidades y expectativas
de los stakeholders se utilizo, la aplicacion Microsoft Excel, también empleada para la
construccién de los gréaficos correspondientes.

IV. RESULTADOS

La aplicacion de los dos cuestionarios, arrojo aquellos cambios que produjo la aplicacion
de la herramienta SISCOBB en la Institucion.

a. Brecha superada de 1 a 3 (de insuficiente a suficiente)

Los procesos de gestion y atencidn al cliente, supero dos brechas en cuanto a la mejora
de los procesos de interaccion médico paciente, al tiempo de espera, la posibilidad de
tomar la cita.

El personal encuestado manifesto con valoracion 1,85 (insuficiente) que los procesos para



gestionar los recursos para apoyar las operaciones de la clinica se desempefiaban de
manera manual.

Del mismo modo, que la capacidad colaborativa de las HC entre las distintas
especialidades de la clinica, los encuestados valoraron un 58% que era insuficiente.

b. Brecha superada de 2 a 3 (dudas en cuanto al proceso)

Con relacion a la comunicacion con otros actores, como supervisores de salud y
farmacias, los encuestados identificaron un 30% era insuficiente y un 32 % tenia duda si
era efectivo el proceso. Al aplicar la herramienta, el 63% considera que gracias a la
herramienta, la comunicacidn externa es més rapida y eficiente.

c. Se mantiene la percepcidn de los entrevistados.

La implementacion de las historias clinicas electrénicas, a pesar de ser un proceso
innovador e integrador, el 65% evidencid los cambios en la sincronizacion automatica del
registro de los datos de los pacientes era suficiente, sobre un 51% que tenia la misma
percepcion antes de la automatizacion.

Los resultados de la aplicacién del cuestionario 1 y el cuestionario 2 se sintetizan en la
tabla 1.

Tabla 1 RESULTADOS DE LA APLICACION DE LOS CUESTIONARIOS (PRE Y
POST).

Nivel  Nivel

Descripcion
base Actual P

Indicadores manejados

Comunicacion Interna 1 3

La herramienta SISCOBB facilita la comunicacion
Facilidad colaborativa de las historias clinicas 1 3 significativa, oportuna y continua a medida de las
distintas necesidades.

Comunicacion Externa 2 3
La herramienta permite identificar los procesos externos
Comunicacién externa 2 3 para determinar aquellas cuestiones que pueden afectar
a la capacidad de la organizacion de lograr el éxito
sostenido.
Historias Clinicas 3 3
Visién integradora de las HC 3 3 Los procesos de innovacion para los nuevos productos
(HCE) y servicios (toma de citas online) producen
cambios en externos (relacién Clinica - Entes estatales)
Sincronizacion automatica del registro de los e interna (relacion paciente -médico). Los Médicos y
datos de los pacientes y de su historia clinica administrativos COBBA Dental apoya las iniciativas de
3 3 innovacion con los recursos necesarios.
Proceso de gestion y atencion al paciente 1,85 3
Los procesos y sus interacciones (relacién paciente -
Atencion al paciente eficaz 3 3 médico) se gestionan de manera eficaz
La reduccion de errores, es uno de los objetivos Los conflictos de las interacciones entre procesos se
claves en la gestién procesos y su 3 3 identifican y se resuelven de manera sistemética.
automatizacion.
Indicadores de rendimiento 3 3 Los procesos entregan resultados predecibles.
Percepcion respecto al grado de satisfaccion de El desempefio de los procesos ha alcanzado al de las
los pacientesen cuanto a la atencién de citas 1 3 organizaciones promedio en el sector en el que la
pacientes en todos los actores involucrados del 5 3 organizacion opera.

proceso . o
Acciones de mejoras para minimizar problemas

en los procesos de gestion 1 3




No obstante, se puede concluir que la implementacion de la herramienta SISCOBB, logré
mejorar el proceso de gestion de la clinica, sin embargo, quedan brechas por superar para
llegar a la excelencia.

Asi se resumen en el grafico 3, donde se presenta el nivel base, como supero 2 brechas
para alcanzar un nivel suficiente, pero aun faltan por mejorar algunos aspectos propios de
la institucion para llegar a la mejora sostenida.

La autoevaluacién como una herramienta importante para la revision del nivel de madurez
de la organizacion, abarcando su liderazgo, estrategia, sistema de gestion, recursos y
procesos, para identificar areas de fortalezas, debilidades y oportunidades, tanto para la
mejora como para la innovacion

Gréfico 3 Brechas entre el nivel base y el nivel actual.

V. CONCLUSIONES

En la actualidad cuando se habla de mejora y tecnologia, como elementos disruptivos
que generan desarrollo con la calidad en las empresas; los procesos como principal
elemento cambiante en la organizacion, es muy importante para obtener resultados
esperados y no solo invertir grandes recursos propios econémicos, sino que también se
debe existir la inclusion de elementos de gestion de la informacién que permita toma de
decisiones oportuna y relevante.

Los resultados de la investigacion confirmaron que las acciones tomadas como parte
de la mejora de procesos y la inclusion de elementos tecnologicos, mediante
implementacién de la herramienta SISCOBB, permite optimizar los procesos de gestion
de la informacién clinica obteniendo una mayor rapidez en la atencién y colaboracion de
la informacion de acuerdo con los resultados obtenidos en un promedio del 78%.

Finalmente, en los procesos de atencion de pacientes los sistemas de informacién
constituyen un componente mas de todas las acciones tomadas como parte de la mejora



de procesos en la organizacion, y debe estar alineado con los demas sistemas que la
integran, para formar en conjunto a la propia estructura organizativa. Desde este punto de
vista, los Sistema de informacién constituyen eje fundamental e indispensable, en la
actualidad, como factor de cambio e innovacion de la organizacion y asi poder incidir
sobre ellos, en la oportuna toma de decisiones y acciones.
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