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Implementacion de un programa de excelencia
operacional como una herramienta para la mejora
continua en el Centro Médico ABC

RESUMEN

La innovacion en la gestion hospitalaria es una necesidad actual
para garantizar que los procesos de mejora continua tengan un
impacto en la seguridad y calidad de la atencién a pacientes y pro-
cesos de trabajo. Los programas de excelencia operacional imple-
mentados en hospitales han mostrado ser ttiles para gestionar un
cambio de cultura orientado a la estandarizacion, la disminucion
de desperdicio y el reconocimiento de las aportaciones de los em-
pleados de la institucién. Objetivo: Demostrar la utilidad del pro-
grama de excelencia operacional en el Centro Médico ABC en los
procesos de mejora continua. Método: Descriptivo, encuesta a co-
laboradores, resultados de indicadores institucionales. Fuente de
informacién: Encuesta a colaboradores del Centro Médico ABC
realizada en los meses de abril y mayo de 2014, sistema de notifica-
ci6n de incidentes 2011-2014. Resultados: Los beneficios percibi-
dos por el personal encuestado son una mejora en la comunicacion,
oportunidad e identificacién del problema, asi como la solucién del
mismo, y una mejora en el trabajo en equipo. Las relaciones de
confianza y respeto mutuo entre los colaboradores aparecen con
una calificacién positiva en el 85% de las respuestas. Las dificul-
tades identificadas durante la implementacion estan relacionadas
con la capacitacion y el nivel de competencia en el uso de las herra-
mientas. Conclusiones: El proceso de implementacién de un sis-
tema de excelencia operacional en el Centro Médico ABC ha sido
efectivo, contribuyendo a la disminucion global de incidentes, y es
percibido por los colaboradores como positivo y valioso. Al mismo
tiempo, ha promovido un cambio en las relaciones interpersonales,
cimentandolas en el contexto de la confianza y el respeto mutuo.
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Implementing an operational excellence program at the ABC
Medical Center as a tool for continuous improvement

ABSTRACT

Innovation in hospital management is necessary to ensure that
continuous improvement initiatives have an impact on the safe-
ty and quality of patient care and work processes. Operational
excellence programs implemented in hospitals have shown to be
useful for managing cultural change aimed at standardization,
waste reduction and recognition of employee contributions to the
organization. Objective: To demonstrate the benefits of the ope-
rational excellence program in the American British Cowdray
Medical Center as a tool for continuous improvement. Method:
Descriptive, employee survey, organizational indicators. Infor-
mation source: Employee survey conducted during the months
of April and May, 2014, incident-reporting system 2011-2014.
Results: The advantages perceived by ABC employees are impro-
ved communication, identification of problems and its solutions
in less time, and improved teamwork. The relationship based on
mutual trust and respect among employees appears with a posi-
tive rating in 85% of the responses from the survey. The problems
identified during the implementation are related to training and
proficiency in the use of the tools. Conclusions: The process of
implementing a system of operational excellence in the ABC Med;i-
cal Center has been effective in contributing to the overall decline
in incidents and is perceived by employees as positive and valua-
ble. At the same time, it has promoted a change in interpersonal
relations, setting them in the context of mutual trust and respect.

Key words: Operational excellence, continuous improvement.

Abreviaturas:
CMABC = Centro Médico ABC.

SPT = Sistema de produccion de Toyota.
HSP = Hoja de solucién de problemas.
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INTRODUCCION

La efectividad de la gestién hospitalaria se puede
evaluar a través de la repercusién que puedan tener
los procesos de atencién del paciente en la seguridad
y la calidad en el servicio. A partir de la publicacién
hecha por el Instituto de Medicina en Estados Uni-
dos en 19991 sobre los errores cometidos en hospita-
les, ha quedado claro que es necesario innovar para
encontrar modelos y sistemas que se enfoquen en
la seguridad, que disminuyan la variabilidad y fa-
vorezcan la estandarizaciéon y protocolizaciéon de los
procesos de atencién del paciente. La busqueda de
estas mejores practicas ha motivado la implementa-
cién de sistemas como el de excelencia operacional,
que es una metodologia que nace de la industria, del
sistema de produccién de Toyota (SPT), también co-
nocido como Lean (manufactura esbelta). El objetivo
principal del desarrollo de un sistema como el SPT
fue mejorar los procesos de fabricacion de automévi-
les, pero ahora es utilizado por numerosas empresas
en diversas industrias para reducir las ineficiencias
y mejorar el valor global del producto final. Aunque
la metodologia se desarroll6 originalmente para la
industria manufacturera, los objetivos clave pueden
aplicarse a los sistemas de salud y en particular a los
hospitales: la estandarizacion, la eliminacién de los
desperdicios, el reconocimiento a las aportaciones de
los empleados y la mejora continua.

La metodologia de la excelencia operacional naci6
del SPT y se fundamenta en el uso de herramientas,
pero sobre todo en el desarrollo de una cultura que
fomenta aspectos como liderazgo, trabajo en equi-
po, colaboracién interdisciplinaria y desarrollo de
alianzas para generar un ambiente que favorezca el
aprendizaje y la innovacién.? El componente cultural
mas importante se expresa a través de la confianza y
respeto mutuo entre los colaboradores.

En este sentido, la implementacion exitosa de un
sistema basado en la excelencia operacional se podra
apreciar en la medida que una organizacion logre que
los problemas se vean como verdaderas oportunida-
des de mejora y las soluciones a estos problemas pro-
vengan de quienes estan en contacto directo con los
pacientes o de quienes experimentan los problemas
de manera repetitiva. La cultura organizacional se
transforma, premia a aquellos que presentan suge-
rencias de mejora y fomenta las relaciones respetuo-
sas, donde se pueden expresar sin temor a represa-
lias los problemas encontrados de manera cotidiana.

En The American British Cowdray Medical Cen-
ter de la Ciudad de México (Centro Médico ABC) se

implement6 un programa de excelencia operacional
a mediados del 2011, como una herramienta para la
mejora continua.

La metodologia de implementacion se basé en un
cambio cultural, enfocado en la manera como se iden-
tifican, reportan, analizan y solucionan los diferentes
problemas relacionados con la atencion de los pacien-
tes y los procesos de trabajo. Tras un ejercicio de pla-
neacién estratégica, se establecieron las prioridades
institucionales clasificadas de la siguiente manera:

1. Seguridad del paciente y de todos los colaborado-
res y médicos de la institucion.

. Calidad en la atencién clinica y servicio al paciente
y su familia.

. Productividad.

. Talento humano.

. Costos apropiados para atencién de la salud.

. Excelencia operacional desde el punto de vista de
su implementacion y procesos de mejora a través
de un sistema de sugerencias.

\V]
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Como parte de la rutina, se revisan diariamente
todos los incidentes reportados y se da seguimien-
to a su solucién. A nivel departamentos y servicios
clinicos, a nivel campus (Observatorio y Santa Fe) y
directivos, se llevan a cabo reuniones que no duran
mas de 15 minutos, donde se espera la participacion
de todos en el analisis y las propuesta de solucién,
y se favorece que éstas sean creativas e incluyentes.
Hoy dia, las sugerencias de solucién a problemas
emitidos por el personal son reconocidas por el nivel
directivo, llevando a cabo visitas a los servicios que
las han generado y realizando un reconocimiento pu-
blico de dichas aportaciones. El nimero de sugeren-
cias ha ido en aumento de manera consistente desde
la implementacién del sistema, siendo esto un indica-
dor del grado de adherencia del personal al sistema,
como ha sido descrito en otras organizaciones.?

En un inicio, en el Centro Médico ABC el grupo de
alta direccion se constituyé como el grupo de avanza-
da, comprometido con la difusién y la ensenanza de
la metodologia a todos los niveles de la organizacién.
A través de un proceso de aprendizaje teérico y préc-
tico, se iniciaron las reuniones diarias y el uso de he-
rramientas como «la hoja de solucién de problemas»
(Figura 1), pilares del programa. Para la implemen-
tacion del sistema en el resto de los niveles de la or-
ganizacion, se defini6 un equipo de mejora en proce-
sos, que acompana a los diferentes grupos brindando
asesoria en el uso de las herramientas, apoya la iden-
tificacién de lideres y sistematiza el seguimiento de
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e HOJA DE SOLUCION DE PROBLEMAS Nombre / Iniciales

ABC |== SISTEMA DE EXCELENCIA OPERACIONAL

revision / acel:pffggg

Elaborado por: Area: Fecha: 11/07/2014 Enviado a:

Tipo de problema:

a) Describe el punto de reconocimiento del problema: Solucién planeada (;,Qué?)

;Quién? | ;Cuéndo?

b) ;Cudl es el problema? (Recuerda aplicar las 3G para definir
el problema: ir y ver, obtener los datos y comprender la situacion):

c) Objetivo a cumplir:

d) Medidas de contencién adoptadas:

Busqueda de la Causa Raiz (5 ¢Por qué?)

Verificacion de la solucion (recurrencia del problema):

Figura 1.

Q Nomenc\atura:O No volvera @
a aparecer

Puede volver é Volverd a
a aparecer ;ﬂrecer

. Hoja de solucidn de problemas implementada
en el Centro Médico ABC.

las acciones de mejora. Este equipo multidisciplinario
aporta consistencia y estandarizacion a la implemen-
tacion del sistema a través de toda la institucién. Hoy,
en nuestra institucién, se pueden apreciar grupos que
han sido muy exitosos en su implementacién y que
han logrado una dinamica de colaboracién y genera-
cién de soluciones efectivas. Sin embargo, hemos ob-
servado grupos con cierto grado de resistencia al cam-
bio, falta de uniformidad en la capacitacion y entendi-
miento de la metodologia. Esta resistencia al cambio
en los esfuerzos de implantacién de la metodologia
Lean o excelencia operacional, ha sido descrita en va-
rios articulos*® y decidimos investigar el impacto que
ha tenido en nuestra organizacion.

Para evaluar la efectividad del sistema y la percep-
cion de los colaboradores sobre la utilidad del mismo,
se llev6 a cabo una encuesta entre el personal que
participa en las reuniones diarias y utiliza las he-
rramientas, como la hoja de solucién de problemas.
Adicionalmente, para identificar el impacto de la ex-
celencia operacional en la disminucién de incidentes
relacionados con la atencién de pacientes, revisamos
el indicador de incidentes reportados por ano desde
el 2011, cuando se implementé el sistema.

METODO

La metodologia utilizada es descriptiva, con base en
una encuesta anénima y confidencial realizada entre

los colaboradores, donde se preguntaron los benefi-
cios, las dificultades y oportunidades de mejora que
han experimentado con el uso de excelencia opera-
cional. Se entreg6 la encuesta a 41 grupos de trabajo
a lo largo de toda la organizacion. Para evaluar la
efectividad del sistema se evalué el nimero de anual
de incidentes reportados. La variable utilizada es el
numero total anual reportado por el sistema institu-
cional de incidentes para los anos 2011, 2012 y 2013.
Se calcul6 el porcentaje de variacién en el segundo y
tercer ano teniendo como base el primero (2011).

RESULTADOS

Se recibieron 72 respuestas provenientes de los diferen-
tes grupos encuestados. Como se observa en la figura 2,
los beneficios percibidos por el personal son, en primer
lugar, una mejora en la comunicacion dentro del depar-
tamento y entre departamentos y servicios; en segundo
lugar, se identifica una mejora en la oportunidad tanto
en la identificacién del problema como en la solucién
del mismo, y los encuestados refieren un mejor trabajo
en equipo, que sustenta las mejoras anteriores. Es im-
portante resaltar que el cambio cultural mas buscado,
las relaciones de confianza y respeto mutuo entre los
colaboradores, aparece con una calificacién positiva en
el 85% de las respuestas.

De acuerdo con las percepciones de los encuesta-
dos, las dificultades identificadas durante la imple-
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mentacién estdn relacionadas con la capacitacién y el
nivel de competencia en el uso de las herramientas,
de las cuales sobresale el uso de la hoja de solucién de
problemas (HSP), que requiere el desarrollo de ha-
bilidades de analisis y disciplina en el seguimiento
de las acciones de mejora. A pesar de que la comu-
nicacién y el trabajo en equipo se identifican como
un beneficio del sistema, en la figura 3 se puede ob-
servar como en algunas areas se perciben como una
deficiencia. Entre las oportunidades de mejora iden-
tificadas por los encuestados, destacan la necesidad
de capacitacién y la motivaciéon para el compromiso
en la solucion de problemas (Figura 4).

Centro Médico ABC (Abril - Mayo 2014)

Alineacion de procesos y politicas
(mejora continua)

Trabajo en equipo

Reconocimiento del problema
oportunamente

Solucién oportuna de problemas

Mejora en la comunicacion

Con respecto a la facilidad del uso de las herra-
mientas (Cuadro 1), los encuestados le asignan un
nivel medio de dificultad a la mayoria de las activida-
des relacionadas con la utilizacién de la HSP.

Con respecto a la efectividad del sistema, eviden-
ciada por el nimero de incidentes analizados duran-
te los anos 2011 (inicio de la implementacién), 2012
(proceso de implementacién intensiva) y 2013 (pro-
ceso de maduracién), se observa que del ano 2011 al
2012 se presenté un aumento del 46% en el reporte
de incidentes, probablemente debido al cambio de vi-
sién de los incidentes (de problemas a oportunidades
de mejora). Se observa una disminucién de 28% en

o 4
o
—_
o
_
o
n
o

Fuente: Encuesta Institucional
Centro Médico ABC 2014.

Centro Médico ABC (Abril - Mayo 2014)

Respuestas en nlimeros absolutos

Figura 2.

Beneficios del uso de la metodologia
excelencia operacional.

No se suben los problemas para evitar el
llenado de la HSP

Falta de respuestas de otras areas

Retraso en el inicio de la reunién
(puntualidad)

Miedo a la repercusion

Se utiliza la reunién para mencionar quejas

Realizacion de la HSP

Deficiencia en el seguimiento a las
acciones de mejora

Dificultad para asistir

Fuente: Encuesta Institucional
Centro Médico ABC 2014.

Respuestas en nimeros absolutos

Figura 3.
30 40 J

Dificultades en la implementacion de la
metodologia excelencia operacional.
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Centro Médico ABC (Abril - Mayo 2014)

Compromiso genuino de todos

Capacitacion

Mejorar la comunicacion

Mejor analisis y no un tramite obligatorio
Seguimiento oportuno de incidentes y acciones
Trabajo en equipo

Responsabilidad

Estandarizar los lineamientos para el llenado HSP*
Enfocar la solucién en el proceso

Respeto de acuerdos

Saber escuchar

Mejorar la puntualidad de inicio de la reunion
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0 5 10

*HSP: Hoja de Solucion de Problemas
Fuente: Encuesta Institucional

15 20 25 Figura 4.

Respuestas en nimeros absolutos

Oportunidades de mejora para el cam-

Centro Médico ABC 2014. bio de cultura.
Cuadro I. Resultados de la encuesta: grado de dificultad para el llenado de la hoja de solucion de problemas.
Centro Médico ABC (abril-mayo 2014, 72 encuestados)

Hoja de solucion de problemas (grado de dificultad para el llenado) Alto Medio Bajo
Reconocimiento y descripcion del problema 15 36 21
Uso de la metodologia 3 V (ir y ver, conocer los hechos y comprender la situacion) («vaya, vea y verifique») 9 44 18
Anélisis de la causa raiz 16 43 13
Soluciones planeadas 13 46 13
Seguimiento de actividades/responsables 1 33 28
Monitoreo de incidencias 2 30 40

el 2013 comparado con el 2011 y 74% al compararse
con el 2012, lo que interpretamos como una mejora
global, que —por lo menos en parte— es consecuencia
de la solucién de problemas realizada en el marco de
la excelencia operacional.

DISCUSION

En este trabajo analizamos la influencia de la imple-
mentacién de un programa de excelencia operacional
en el CMABC con un enfoque en la gestién de la me-
jora continua centrada en los aspectos culturales y
operativos del modelo. Mostramos cémo esta metodo-
logia puede ser implementada de manera exitosa en
un sistema hospitalario en México.

Los resultados de la encuesta nos permitieron
tener una mayor comprension de las barreras y los
beneficios que se han vivido en la organizacion a lo

largo del proceso de implementacion del sistema. En
general, los resultados sugieren que los colaborado-
res reconocen el valor de la excelencia operacional
en el trabajo diario y que el reforzamiento necesario
debera ir encaminado a la capacitacién para lograr
una mayor estandarizaciéon, compromiso, y vencer la
resistencia al cambio.

Como se ha sugerido en otras publicaciones,® el
elemento cultural en la implementacién del sistema
es el factor mas importante, aiin mas que la habili-
dad en el uso de las herramientas. Sin embargo, en la
encuesta se evidencia un grado de frustracion con el
uso de la hoja de solucién de problemas, que debera
atenderse a través de esfuerzos de capacitacion.

Vale la pena resaltar que el sistema no se percibe
como dificil o laborioso, pero que si requiere -y no
siempre se logra— una disciplina para las reuniones
diarias reflejada en la puntualidad y asistencia, asi
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como el compromiso para el analisis y la solucién de
los problemas.

A pesar de que no exploramos otros aspectos me-
todolégicos de la implementaciéon de la excelencia
operacional, es importante tener en cuenta que exis-
ten otros componentes que afectan dicha implemen-
tacién, como la interaccién con otros programas ins-
titucionales, la congruencia con nuestros valores, la
credibilidad del lider de cada grupo, entre otros.

CONCLUSION

Podemos concluir que el proceso de implementacion
de un sistema de excelencia operacional en el CMABC
ha sido efectivo, contribuyendo a la disminucién glo-
bal de incidentes, y es percibido por los colaborado-
res como positivo y valioso. Al mismo tiempo, ha pro-
movido un cambio en las relaciones interpersonales,
cimentandolas en el contexto de la confianza y res-
peto mutuo. Como cualquier cambio cultural, es un
proyecto de largo plazo y, por lo tanto, su efectividad
debera ser evaluada a través del tiempo. Sin embar-
go, el compromiso de los niveles directivos, la perse-
verancia y el liderazgo identificado a través de toda
la organizacién son, sin duda, los elementos necesa-

rios que permitiran vencer la resistencia al cambio
y consolidar el sistema a lo largo del tiempo. Como
hemos observado en el CMABC, el proceso ha llevado
varios anos y se ha convertido en la manera como
nos relacionamos de manera cotidiana; por lo tanto,
es importante asegurar que se cuenta con todos los
componentes necesarios para mantener un cambio
cultural de esta magnitud en el largo plazo.
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