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RESUMEN EJECUTIVO

El estudio se realizé de conformidad con el Plan Anual Operativo 2019 en el apartado de estudios de
caracter especial del Area de Servicios de Salud, con el propésito de evaluar el sistema de control interno
en el Servicio de Consulta Externa en el Area de Salud Heredia Cubujuqui.

El estudio evidencié que en el Area de Salud Heredia Cubujuqui no se ha documentado formalmente
los procesos del Servicio de la Consulta Externa, en el cual se describan las actividades especificas,
objetivos, normas internas, requisitos y responsabilidades de cada cargo, relaciones internas del cargo,
funciones especificas, dependencia jerdrquica y de coordinacién, lo cual contribuya a una adecuada
planeacion, organizacidn, direccién y control de ese Servicio.

Se determiné que la Direccién Médica no ha implementado la metodologia oficial de monitoreo, control
y seguimiento para analizar la produccion y los planes de mejora de la Consulta Externa, de igual forma,
los demas responsables de este proceso (Jefatura de Registros Médicos y la Direccién de Enfermeria, o
los funcionarios que estos servicios designen para la atencién y colaboracién del Servicio de Consulta
Externa) no emiten informes mensuales a la Direccién Médica tal y como lo establece la Guia para la
Gestion de los Servicios de Consulta Externa.

Los resultados del analisis realizado por este Organo Fiscalizador evidenciaron que tanto la Consulta del
Primer Nivel de Atencidn como la Especializada, presentan debilidades en el cumplimiento de los
indicadores de gestion Institucionalmente establecidos, como lo son: efectividad en las horas de
programacion, citas perdidas, gestidn de citas perdidas, consulta por hora utilizada, entre otros.

Referente con el Servicio de Odontologia, se determind la ausencia de registro de datos en el Expediente
Unico en Salud durante el afio 2017, asi como, debilidades relacionadas con el incumplimiento de
parametro de indicadores de gestidén como consultas por hora utilizada, efectividad en la programacion,
citas perdidas y sustitucion de pacientes, lo cual demuestra ausencia de mecanismo de control y
supervisiéon constante en las actividades realizadas en el Servicio de Consulta Externa.

En virtud de lo anterior, se han externado recomendaciones a la Direccién Médica del Area de Salud, a
fin de establecer las acciones correspondientes para subsanar las debilidades sefaladas en el presente
informe.
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AREA SERVICIOS DE SALUD

ESTUDIO ESPECIAL SOBRE EL COMPORTAMIENTO DE LOS INDICADORES DE PRODUCCION PARA LA
GESTION DE LA CONSULTA EXTERNA EN EL AREA DE SALUD DE HEREDIA — CUBUJUQUI - GERENCIA
MEDICA

ORIGEN DEL ESTUDIO

El estudio se realiza de conformidad con el Plan Anual de Trabajo 2018 del Area de Servicios de Salud,
en el apartado estudios especiales.

OBIJETIVO GENERAL

Evaluar el sistema de control interno en el Servicio de Consulta Externa en el Area de Salud Heredia
Cubujuqui.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Valorar el comportamiento de los indicadores en la Consulta Externa del Primer Nivel de
atencion.

e Verificar la disposicién de instrumentos para la gestion de procesos de la Consulta Externa.
ALCANCE Y NATURALEZA

La evaluacién comprende la revisidon de las actividades relacionadas con la prestacion de servicios de
Consulta Externa del Area de Salud Heredia - Cubujuqui, durante el primer semestre del 2017 y 2018,
amplidandose en aquellos aspectos que se considerd necesario.

El estudio se efectud en concordancia con las disposiciones establecidas en las Normas Generales de
Auditoria para el Sector Publico, R-DC-064-2014, divulgadas a través de la Resolucion R-DC-064-2014 de
la Contraloria General de la Republica, publicadas en La Gaceta 184 del 25 de setiembre 2014, vigentes
a partir del 12 de enero 2015.
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METODOLOGIA

Con el propdsito de alcanzar los objetivos propuestos, se desarrollaron los siguientes procedimientos
metodoldgicos:

Aplicacidn de cuestionario de control interno a la Dra. Flory Murillo Sdnchez, Directora Médica del
Area de Salud Heredia Cubujuqui.

Inspeccidn ocular de las instalaciones del Servicio de Consulta Externa en la Sede del Area de Salud
(12 EBAIS), Sede Alterna (5 EBAIS) y Sede Urbanizacion Bernardo Benavides (2 EBAIS).

Revisién de la programacion del 2017 y 2018 de las agendas médicas de la Consulta Externa de
Medicina General.

Solicitud de informacién estadistica a la Jefatura a.i de Registros y Estadistica de Salud, Lic. Michael
Pérez Montero.

Andlisis de informacién estadistica de la Consulta Externa del | Semestre 2017 y 2018,
proporcionada por el Lic. Michael Pérez Montero.

Entrevista escrita a los siguientes funcionarios del Area de Salud Heredia Cubujuqui:

o Dra. Flory Murillo Sanchez, Directora Médica.
o Lic. Michael Pérez Montero, Jefatura a.i de Registros y Estadisticas de Salud.

MARCO NORMATIVO

e Ley General de Control Interno N°8292, publicada el 4 de setiembre de 2002.

e Ley N2 8239, Derechos y deberes de las personas usuarias de los servicios de salud publicos y
privados, 2 de abril, 2002.

e Ley General de Administracién Publica.

e Normas de control interno para el Sector Publico, Contraloria General de la Republica, 26 de
enero, 2009.

e Manual de Organizacién de las Areas de Salud.

e Catélogo de Definiciones de actividades de atencidn en los servicios de salud de la CCSS, Area
de Consulta Externa, julio 2012.

e Guia para la gestién de los Servicios de Consulta Externa, version 1.7.

o Oficio # GM-S-3373-14, de fecha 12 de mayo de 2014, firmado por la Dra. Maria Eugenia Villalta
Bonilla, Gerente Médica, referente a Problemas de los Usuarios para la obtencion de citas en
EBAIS.

e Oficio # DRSS-PLA-CI-1074-16, de fecha 05 de mayo de 2016, firmado por el Dr. Jorge Arturo
Fonseca Renauld, Director de Red de Servicios de Salud, relacionado con la Programacion
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Consulta Externa o Consulta Ambulatoria no Especializada en Areas de Salud de Primer y
Segundo Nivel de Atencion.

ASPECTOS NORMATIVOS POR CONSIDERAR

Esta Auditoria, informa y previene al Jerarca y a los titulares subordinados, acerca de los deberes que
les corresponden, respecto a lo establecido en el articulo 6 de la Ley General de Control Interno, asi
como sobre las formalidades y los plazos que deben observarse en razén de lo preceptuado en los
numerales 36, 37 y 38 de la Ley 8292 en lo referente al trdmite de nuestras evaluaciones; al igual que
sobre las posibles responsabilidades que pueden generarse por incurrir en las causales previstas en el
articulo 39 del mismo cuerpo normativo, el cual indica en su parrafo primero:

“Articulo 39.- Causales de responsabilidad administrativa. El jerarca y los titulares
subordinados incurrirdn en responsabilidad administrativa y civil, cuando corresponda, si
incumplen injustificadamente los deberes asignados en esta Ley, sin perjuicio de otras
causales previstas en el régimen aplicable a la respectiva relacion de servicios. (...)".

ASPECTOS GENERALES

El Area de Salud Heredia Cubujuqui fue oficialmente inaugurada en el afio de 1956. Su &rea de
adscripcidn estd subdividida en diecinueve sectores, a los cuales se les asigné un Equipo Basico de
Atencién Integral en Salud; disponiendo de 17 EBAIS concentrados® y 02 desconcentrados? (Bernardo
Benavides y La Esperanza).

En cuanto a la Consulta Externa, el Area de Salud Heredia Cubujuqui sélo ofrece una Unica especialidad de
Medicina Familiar y Comunitaria (por retribucién), a cargo de un profesional en esa especialidad.

Adicionalmente, en la unidad se brinda consulta no médica en Trabajo Social, Psicologia y Odontologia.

Ademas, en lo que se refiere a medicina general los diecinueve EBAIS conformados son: Urbanizacién
Bernardo Benavides, Bernardo Benavides La Esperanza, Berta Eugenia, La Lilliana, La Palma, Los Angeles,
Corazén de Jesus, Fatima, PeriUna, Mercedes Norte Claretiano, Mercedes Norte Carbonal, Mercedes
Norte San Isidro, Mercedes Sur Tridngulo, Mercedes Sur la Zumbado, Mercedes Sur Invu Cubujuqui,
IMAS Ulloa, Santa Cecilia, Santisima Trinidad y Lotes Peralta.

El Servicio de Consulta Externa estd a cargo directamente de la Direccién Médica del Area de Salud.

La Gerencia Médica ha promovido a través de las respectivas instancias la implementacion de la Guia
para la Gestion en los Servicios de Consulta Externa en los diferentes niveles de atencion, con la finalidad

1 Se refiere al o los EBAIS que se ubican dentro de la Sede del Area de Salud.
2 Se refiere al o los EBAIS que se ubican fuera de la Sede del Area de Salud.
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de hacer uso eficiente de los recursos a través de la capacidad instalada del Centro de Salud y de dotar
a los Directores Médicos de un instrumento que promueva la toma de decisiones.

La Institucién mediante la implementacion de esta guia, se ha fijado como objetivo principal, velar por
la programacién, asignacion y atencién adecuada de los pacientes que requieran atencién por un
profesional médico o no médico, mediante la coordinacién de las Jefaturas de los Servicios involucradas,
determinacién de la capacidad instalada y el establecimiento de una metodologia para la priorizacién,
asignacion y el control de agendas.

HALLAZGOS
1. SOBRE LA DOCUMENTACION DE LOS PROCESOS DEL SERVICIO DE CONSULTA EXTERNA

Se determind que en el Area de Salud Heredia Cubujuqui no se ha documentado formalmente los
procesos del Servicio de la Consulta Externa, en el cual se describan las actividades especificas,
objetivos, normas internas, requisitos y responsabilidades de cada cargo, relaciones internas del cargo,
funciones especificas, dependencia jerdrquica y de coordinacién; lo cual contribuya a una adecuada
planeacion, organizacidn, direccién y control de ese Servicio.

Las Normas de Control Interno para el sector publico, en el apartado 4.2 sobre los requisitos de las
actividades de control, en el punto e) sobre documentaciéon mencionan:

“Las actividades de control deben documentarse mediante su incorporacion en los manuales
de procedimientos, en las descripciones de puestos y procesos, o en documentos de naturaleza
similar. Esa documentacion debe estar disponible, en forma ordenada conforme a criterios
previamente establecidos, para su uso, consulta y evaluacion”.

Mediante entrevista realizada el 01 de febrero del 2019, sobre este aspecto se consulté a la Dra. Flory
Murillo Sanchez, Directora Médica del Area de Salud Heredia Cubujuqui, quien manifesté lo siguiente:

“..No tengo. Podria tener algo viejo que haya utilizado de base...”

Esta Auditoria considera que, la Direccién Médica del Area de Salud Heredia Cubujuqui no ha realizado
las acciones necesarias para documentar formalmente los procesos y actividades de los Servicios de la
Consulta Externa, el cual esté debidamente actualizado y contenga informacidn clara y concisa de los
aspectos referentes a las lineas de coordinacidon y direccidon del Servicio; lo anterior con el objetivo de
fortalecer la gestidon de las actividades.

No disponer de este documento formalmente elaborado, actualizado, oficializado y divulgado tiene
como consecuencia que los funcionarios no dispongan de una herramienta administrativa que guie la
ejecucion de los procesos y toma de decisiones para brindar una atencién en salud a los usuarios de
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manera oportuna, lo cual debilita el Sistema de Control Interno, en particular lo referente al
cumplimiento del bloque normativo y técnico.

2. SOBRE LOS MECANISMOS DE CONTROL Y RENDICION DE CUENTAS ACERCA DEL
FUNCIONAMIENTO DE LA CONSULTA EXTERNA

Se evidencié que la Direccién Médica del Area de Salud Heredia Cubujuqui no ha documentado las
acciones pertinentes para implementar la metodologia oficial de monitoreo, control y seguimiento para
analizar la produccidn y los planes de mejora de la Consulta Externa, de igual forma, los demas
responsables de este proceso (Jefatura de Registros Médicos y la Direccion de Enfermeria, o los
funcionarios que estos servicios designen para la atencion y colaboracion del Servicio de Consulta
Externa) no emiten informes mensuales a la Direccion Médica tal y como lo establece la Guia para la
Gestion de los Servicios de Consulta Externa.

La Guia para la Gestion de los Servicios de Consulta Externa, para el uso eficiente de los recursos a través
de la capacidad instalada, Versién 1.7, indica lo siguiente:

“Todos los pardmetros incluidos en esta Guia deben de ser monitoreados mensualmente por
los Jefes de Servicio, bimensualmente por los Directores y trimestralmente por la Direccion
Regional y/o Direccidon de Red, segun corresponda el centro”.

Asimismo, la guia en el apartado denominado Rendicion de cuentas, establece lo siguiente:

“Siendo que la Consulta Externa es un servicio que se desarrolla mediante la
colaboracion de Servicios Médicos y No Médicos, mensualmente deberd analizar la
produccion lograda y la implementacion de los planes de mejora elaborados y
ejecutados en los diferentes periodos. Este informe deberd ser realizado
conjuntamente con la Jefatura de Registros Médicos y la Direccion de Enfermeria, o
los funcionarios que estos servicios designen para la atencion y colaboracion del
Servicio de Consulta Externa. El mismo debe de considerar al menos:

1. Cumplimiento de metas por servicios.

2. Aprovechamiento de los consultorios (indicador creado).

3. Calidad de la atencion.

4. Cumplimiento de Horarios.

5. Listado de eventos imprevistos que incidieron en la atencion de pacientes.
6. Andlisis de referencias remitidas y referidas por servicios y Centros de la red.
7. Andlisis de altas por servicios.

8. Cumplimiento de las metas propuestas en altas por especialidad.

9. Planes de mejoras implementados por la Jefatura de Servicios de Consulta.
10. Propuestas de nuevos modelos de atencion.”
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Mediante cuestionario de Control Interno, aplicado el dia 19 de diciembre de 2018, sobre la realizacién
del andlisis de la produccién lograda, asi como la implementacién de planes de mejora, la Dra. Flory
Murillo Sdnchez, indicé a esta Auditoria lo siguiente:

“Los andlisis por lineamientos institucionales se realizan por semestre con el Plan
Presupuesto (PP) y en cuanto a los planes de mejora los mismos se establecen segtin
los resultados del PP, también van a depender de los pardmetros de cumplimiento que
sefiale la Direccion Regional cada afo.

Para la evaluacion del primer semestre la Direccion Regional no pidio los planes de
mejora, sin embargo, se realiza el mismo.

También se aplica la Rendicion de Cuentas de Forma Trimestral.

Esta servidora al tener a cargo todas las dreas, mi herramienta es el PP, y los monitores
y la evaluacion de desempefio y las acciones que realiza en conjunto tanto con control
interno como redes.”

Asimismo, mediante la entrevista aplicada, se le consulté a la Dra. Murillo Sanchez, si realiza el
monitoreo y rendicion de cuentas que establece la Guia, indicé:

“Al tener a cargo mi persona tanto la Direccion Médica y como la Coordinacion de la
Consulta Externa, esto lo realizo diariamente, mensualmente y en coordinacion con
los Servicios que integran la Consulta Externa, como lo son: farmacia, laboratorio,
registros médicos, enfermeria, etc.

Es importante aclarar en relacion a la rendicion de cuentas que establece la guia, lo
siguiente:

1. Cumplimiento de metas por servicio: esto se revisa, pero no hay documento, con
el pp, monitoreo, supervisiones regionales y evaluacion de desempefio.

2. Aprovechamiento de los consultorios, indicador creado: en relacion a este item,
importante mencionar que en el indicador de esta guia, habla de consultorios de
especialidades médicas; a nivel de esta Area de Salud los consultorios médicos se
utilizan adecuadamente de 7 a 4 de la tarde, después de las 4 se optimiza el
consultorio prestando el servicio de 4 a 10pm para los EBAIS no tradicionales. Al
igual, como apoyo también los consultorios para apoyo de la atencion de los
usuarios clasificados en urgencias blancos y verdes.
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3. Calidad atencion: en relacion a este punto se monitorea semanalmente los
expedientes de salud para efectos de la evaluacion del servicio. En esta guia no
indica la construccion del indicador.

4. Cumplimiento de horarios: se les indica a los médicos en las reuniones
mensualmente, la obligacion del cumplimiento del horario.

5. Listado de eventos imprevistos que incidieron en la atencion del paciente: no
queda claro, asumo que son incapacidades y el diario quehacer, pero no tengo el
listado. Si es una incapacidad se gestiona para la sustitucion y si no se redistribuye
los pacientes y si no se logra, se llama via telefonica a los pacientes y se
reprograma la consulta.”

Mediante entrevista del dia 01 de febrero de 2019, se consulto al Lic. Michael Pérez Montero, Jefatura
a.i de Registros y Estadisticas de Salud del Area de Salud Heredia Cubujuqui, sobre la emisién mensual
de algun tipo de analisis hacia la Direccién Médica, referente a los indicadores de gestién de la Consulta
Externay si se han implementado los respectivos planes de mejora, indicé:

“No, mensualmente no. Se emiten cuando la Direccion Médica lo solicita,
generalmente cada trimestre.

Asimismo, se emite el boletin estadistico de manera mensual, con la toda la
produccion general la cual contiene consulta externa, sin embargo, no se hace un
andlisis de los datos, sélo se entrega de manera fisica.

Relacionado con los planes de mejora, se manejan con el plan de presupuesto
trimestralmente.”

La situacién descrita anteriormente, obedece a que los responsables del proceso no han implementado
un instrumento de control que permita brindar seguimiento constante al funcionamiento y
comportamiento de la Consulta Externa de medicina general, especializada y no médica, tal y como lo
establece la Guia disefiada por la Gerencia Médica.

Lo anterior, ocasiona que el Area de Salud no disponga de un diagndstico documentado y actualizado
sobre la capacidad instalada que posee, fundamentado en el andlisis de la oferta y demanda, que
permita una efectiva y eficaz programacion de agendas.

Asimismo, la falta de informes de rendicion de cuentas o instrumentos de supervision sobre el
cumplimiento de los pardmetros establecidos Institucionalmente para la Consulta Externa, debilita el
Sistema de Control Interno y limita que esa Direccion Médica disponga de insumos para el analisis de la
produccién y la implementacion de estrategias para la mejora continua de la prestacion de los servicios
de salud.
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3. SOBRE LOS INDICADORES DE LA CONSULTA DE MEDICINA GENERAL

Mediante la revision de los indicadores de efectividad en las horas de programacién de la consulta, citas
perdidas y gestidn de citas perdidas de la Consulta Externa de los EBAIS, se determinaron los siguientes
aspectos:

3.1 Sobre la efectividad en las horas de programacion de la Consulta de Medicina General

Se evidencié que durante el primer semestre del afio 2017 los EBAIS Lotes Peralta y Santisima Trinidad
tuvieron una efectividad de programacién de un 102,10% y 100,29% respectivamente y EBAIS Santa
Cecilia registré un 88,26%. Asimismo, durante el primer semestre del afio 2018, el EBAIS La Palma
presentd una efectividad de 88,09%, lo cual no se ajusta a los parametros de medicion de la gestidn de
las consultas y programacién de los Servicios de Consulta Externa.

Lo descrito, se detalla en el siguiente cuadro:
Cuadro # 1. Analisis indicador efectividad de la programacion del Primer Nivel de Atencion

Area de Salud Heredia Cubujuqui
I semestre 2017-1 semestre 2018

| semestre 2017 | semestre 2018
EBAIS Total Horas Total Horas Efectividad Total Horas Total Horas Efectividad
Programadas Utilizadas Programadas Utilizadas

Bernardo

Benavides-La 833,75 801,17 96,09% 744,00 711,50 95,63%
Esperanza

Bernardo

Benavides- 640,00 636,75 99,49% 706,25 684,75 96,96%
Urbanizacién

?:gt;‘ﬁi‘i‘ag“ezr;'go) 473,50 459,50 97,04% 659,50 631,00 95,68%
fnoéff?cn.ﬁ.i ;ZZ‘)’S 399,50 388,00 97,12% 630,50 605,75 96,07%
Fatima 860,25 839,00 97,53% 771,75 760,75 98,57%
'o'\]fl'gz If:: o) 473,75 468,00 98,79% 450,25 430,50 95,61%
;?ICLI'!;IE’ZZZS" 356,25 349,75 98,18% 376,00 365,25 97,14%
(L;::::: d(:)° 361,50 334,98 92,66% 363,25 320,00 88,09%
Los Angeles 729,00 695,00 95,34% 759,00 720,53 94,93%
Lotes Peralta 476,25 486,25 102,10% 644,25 617,75 95,89%
CM:rLf:aels Norte- 852,25 829,75 97,36% 850,75 833,50 97,97%
Z':::E‘:EZ Norte- 793,00 773,75 97,57% 686,50 680,25 99,09%
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gi’fjgfg Norte- 393,50 369,00 93,77% 638,25 600,50 94,09%

Mercedes Sur-

Cubuutut 740,25 730,57 98,69% 746,25 729,50 97,76%

?Argrfgjif sur- 912,75 909,08 99,60% 912,25 902,50 98,93%

Mercedes Sur-

S 462,75 459,50 99,30% 491,25 476,50 97,00%

z::;“'j: d(;)o 433,50 434,75 100,29% 426,75 417,50 97,83%

(S)?Izlt:“g:;'i.')a (no 1455,75 1284,92 88,26% 1223,50 1121,00 91,62%

?f:::;’ga 472,75 476,90 100,88% 417,75 399,00 95,51%
TOTAL 12 120,25 11 726,62 97,37% 12 498,00 12 008,04 96,02%

Fuente: Elaboracion propia, Informes estadisticos ASHC.

Como se observa en el cuadro # 1, durante el | semestre del afio 2017, el 84 % de los EBAIS cumple con
el pardmetro Institucionalmente establecido de efectividad en las horas de programacion de la consulta
y durante el mismo periodo para el afio 2018 el 95 % de los EBAIS cumplieron con el indicador.

La Guia para la Gestion de los Servicios de Consulta Externa, para el uso eficiente de los recursos a través
de la capacidad instalada, Versién 1.7, dentro de los parametros de medicion de la gestion de las
consultas y la efectividad en la programacion de los Servicios de Consulta Externa, establece el siguiente
indicador:

“Efectividad en la programacion > 90% y 100% <. Formula: Horas utilizadas/horas
programadas”.

El “Catalogo de Definiciones de Actividades de Atencidn en los Servicios de Salud de la CCSS” establece
en el apartado 4.2 sobre las Horas utilizadas en consulta externa, lo siguiente:

“Son las horas efectivamente utilizadas por el profesional en salud en la atencion directa de
las personas incluidas en su agenda de citas. Se obtiene al restar a la hora de finalizacion de
la consulta externa, la hora de inicio de la misma. Este indicador tiene por objetivo determinar
el tiempo “real” promedio utilizado por consultante...”.

Las Normas de Control Interno para el Sector Publico, capitulo 1, sobre las Normas Generales, en el
apartado 1.2 Objetivos del SCI, establecen lo siguiente:

“El SCI de cada organizacion debe coadyuvar al cumplimiento de los siguientes objetivos:

(...)

c. Garantizar eficiencia y eficacia de las operaciones. El SCI debe coadyuvar a que la
organizacion utilice sus recursos de manera optima, y a que sus operaciones contribuyan con
el logro de los objetivos institucionales”.
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Relacionado con el aprovechamiento de las horas programadas de la Consulta de Medicina General, la
Dra. Flory Murillo Sanchez, Directora Médica, manifesté:

“Estos resultados se dan debido a que para el periodo de estudio, un médico atendia dos
EBAIS. Se espera que para el 2018, tengamos estadisticas reales, exceptuando los
vespertinos.”

3.2 Sobre el ausentismo y sustitucidon de pacientes
3.2.1 Citas perdidas

Se determind que los 19 EBAIS del Area de Salud Heredia Cubujuqui durante el | semestre del afio 2017
registraron un total de 5 313 citas perdidas y durante el mismo semestre del 2018 aumentd en 428
citas, para un total semestral de 5 741, registrando un total de 11.054 en un afio, tal y como se detalla
en el siguiente cuadro:
Cuadro # 2. Total de citas perdidas en el los EBAIS
Area de Salud Heredia Cubujuqui
| semestre 2017-1 Semestre 2018

EBAIS Citas Perdidas Total
| Semestre 2017 | Semestre 2018

Bernardo Benavides-La 320 275 595
Esperanza
Bernardo !BIenawdes— 153 175 328
Urbanizacion
Berta Eugenia (no 239 279 518
oficializado)
Cc?r.azc'm de Jesus (no 164 287 451
oficializado)
Fatima 350 319 669
IMAS (no oficializado) 259 242 501
La Lilliana (no 160 171 331
oficializado)
La' P.alfna (no 149 148 297
oficializado)
Los Angeles 397 403 800
Lotes Peralta 175 319 494
Mercedes Norte- 397 508 905
Carbonal
Mercgdes Norte- 513 437 950
Claretiano
Mercedes Norte-San 176 312 488
Isidro
Merc?desISur- 317 346 663
Cubujuqui
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Citas Perdid
EBAIS fas Terdlcas Total
| Semestre 2017 | Semestre 2018

Mercedes Sur-Triangulo 340 337 677
Mercedes Sur-Zumbado 226 243 469
Peri UNA (no 181 192 373
oficializado)

santa Cecilia (no 611 543 1154
oficializado)

Santisima Trinidad 186 205 391
TOTAL 5313 5741 11 054

Fuente: Elaboracion propia, Informes estadisticos ASH

Del cuadro # 2 se observa que el EBAIS de Santa Cecilia es el que presenta la mayor cantidad de citas
perdidas en los dos semestres evaluados, seguido de los EBAIS Mercedes Norte — Claretiano, Mercedes
Norte Carbonal y Los Angeles.

La Guia para la Gestion de los Servicios de Consulta Externa, para el uso eficiente de los recursos a través
de la capacidad instalada, Versidn 1.7, en el apartado para la Determinaciéon de las Metas de Consulta
Externa, punto 1) Demanda, inciso a) indica lo siguiente:

“Determinar el nivel de ausentismo y sustitucion por especialidad (médicos y no médicos). En
este sentido, se construyen estos dos pardmetros de gestion, para el monitoreo del
ausentismo y la sustitucion, mismos que deben implementarse en cada especialidad, servicio
y con ello, centro.

()

Indicador:
Citas perdidas= Primer semestre > Sequndo semestre”.

De las 11 054 citas perdidas, un total de 5 588 no se sustituyeron, es decir el 50,55%, lo anterior, segln
se detalla en el siguiente cuadro:

Cuadro # 3. Total de citas perdidas sin sustituir en los EBAIS
Area de Salud Heredia Cubujuqui
| Semestre 2017-1 Semestre 2018

| Semestre | Semestre 2018

Total Citas

EBAIS Total Citas | Total Citas | Total Citas | Total Citas | Perdidas Sin
Perdidas | Sin Sustituir | Perdidas | Sin Sustituir | Sustituir

Bernardo Benavides-

320 260 275 194 454
La Esperanza
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| Semestre | Semestre 2018
Total Citas
EBAIS Total Citas | Total Citas | Total Citas | Total Citas | Perdidas Sin
Perdidas | Sin Sustituir | Perdidas | Sin Sustituir | Sustituir

Bernardo Benavides- 153 103 175 97 200
Urbanizacion
Berta Eugenia (no

- 239 148 279 51 199
oficializado)
Corazon de Jesus (no

. 164 115 287 56 171
oficializado)
Fatima 350 284 319 145 429
IMAS (no oficializado) 259 129 242 88 217
La Lilliana (no 160 105 171 63 168
oficializado)
La Palma (no

. 149 80 148 64 144
oficializado)
Los Angeles 397 290 403 167 457
Lotes Peralta 175 112 319 98 210
Mercedes Norte- 397 245 508 153 398
Carbonal
Mercedes Norte- 513 241 437 167 408
Claretiano
Mercedes Norte-San 176 120 312 117 237
Isidro
Mercedes Sur- 317 188 346 149 337
Cubujuqui
Mercedes Sur- 340 250 337 115 365
Triangulo
Mercedes Sur- 226 153 243 97 250
Zumbado
Peri UNA (no 181 87 192 73 160
oficializado)
Santa Cecilia (no 611 338 543 250 588
oficializado)
Santisima Trinidad 186 107 205 89 196
TOTAL 5313 3355 5741 2233 5588

Fuente: Elaboracion propia, Informes estadisticos ASHC.

Del anterior cuadro se aprecia que, durante el periodo de evaluacién, los EBAIS de Santa Cecilia, Los
Angeles, Bernardo Benavides La Esperanza y Fatima registraron el mayor nimero de citas perdidas sin
sustituir, con un total de 588, 457, 454 y 429 respectivamente, lo que representa un 34,50% del total
del indicador.

3.2.2 Gestion de citas perdidas

Se evidencié que en el primer semestre 2017, ninguno de los EBAIS cumplié con el pardmetro
Institucionalmente establecido de citas perdidas, asimismo, durante el mismo periodo en el afio 2018
solamente cuatro EBAIS registraron una adecuada gestion de este indicador, segin se detalla a
continuacién:
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Cuadro # 4. Analisis indicador gestion de citas perdidas en los EBAIS
Area de Salud Heredia Cubujuqui
| semestre 2017-1 Semestre 2018

EBAIS Gestion de Citas Perdidas
| Semestre 2017 | Semestre 2018
Bernardo Benavides-La Esperanza 23,13% 36,36%
Bernardo Benavides-Urbanizacion 59,48% 76,00%
Berta Eugenia (no oficializado) 44,77% 97,49%
Corazon de Jesus (no oficializado) 34,15% 86,76%
Fatima 19,14% 57,68%
IMAS (no oficializado) 53,67% 82,23%
La Lilliana (no oficializado) 34,38% 67,25%
La Palma (no oficializado) 46,98% 66,89%
Los Angeles 28,21% 60,30%
Lotes Peralta 43,43% 80,56%
Mercedes Norte-Carbonal 44,58% 84,65%
Mercedes Norte-Claretiano 55,17% 73,00%
Mercedes Norte-San Isidro 44,32% 84,62%
Mercedes Sur-Cubujuqui 42,59% 61,56%
Mercedes Sur-Triangulo 28,24% 69,73%
Mercedes Sur-Zumbado 34,07% 63,37%
Peri UNA (no oficializado) 57,46% 81,25%
Santa Cecilia (no oficializado) 47,14% 57,64%
Santisima Trinidad 43,01% 59,02%
PROMEDIO 41.26% 70.86%

Fuente: Elaboracion propia, Informes estadisticos ASHC.

Como se observa en el cuadro # 4, durante el | semestre del afio 2017, los EBAIS Mercedes Sur Triangulo,
Los Angeles y Fatima, registraron los menores resultados de gestion de citas perdidas y durante el |
semestre 2018, dicho comportamiento lo presentaron los EBAIS de Santa Cecilia, Santisima Trinidad y
nuevamente Fatima.

La Guia para la Gestion de los Servicios de Consulta Externa, para el uso eficiente de los recursos a través
de la capacidad instalada, Version 1.7, en el apartado para la Determinacion de las metas de Consulta
Externa, punto 1) Demanda, inciso a) establece el siguiente parametro:

Gestion de citas perdidas: >85% y 100% <. Formula: Recargos + Sustituciones/Citas perdidas

La guia mencionada, en el apartado de Asignacidon de Citas, inciso c) referente a las citas por sustitucion
establece:

“La Jefatura de Servicio debe asegurar el cumplimiento de la meta propuesta, mediante el
establecimiento de estrategias conforme las caracteristicas del Centro o grupo ocupacional.
Por lo cual, el funcionario que otorgue una cita nueva deberd revisar el carnet de citas de cada
paciente previo a la asignacion de esta, si ya tiene una cita o control en la especialidad, de ser
asi deberd pedir instruccion del actuar a la Jefatura de Servicio de Consulta Externa”.
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Esta Auditoria consultd al Lic. Michael Pérez Montero, Jefe a.i de Registros y Estadisticas de Salud, sobre
las estrategias que se han implementado para mejorar el parametro de citas perdidas de la Consulta
Externa, especialidad médica y no médico, indicando:

“La principal estrategia que tenemos ahorita es la espera de cupo por parte de pacientes, que
se anotan diariamente en una lista que maneja el guarda, los pacientes la posibilidad de
consulta, con los pacientes que van quedando ausentes. Se llaman de acuerdo a la lista
registrada. Se les comunica que no garantiza la atencion ya que sujeto al ausentismo que se
presente.

Asimismo, los pacientes que son clasificados como blancos en el servicio de urgencias, son
referidos a consulta externa a esperar cupo.

Debido a que el EDUS envia recordatorios via mensaje de texto de las citas programadas a los
pacientes, actualizamos datos cada vez que el paciente se presenta en las citas, para que
llegue la informacion correctamente.”

Aunado a lo anterior, la Dra. Murillo Sdnchez, manifestd lo siguiente:

“(...) Ademds, es importante mencionar que los usuarios solicitan cambio de médico y no se
les puede negar, sobre todo los adultos mayores.”

El incumplimiento de los pardmetros Institucionalmente establecidos para la efectividad de Ia
programacion, “citas perdidas” y “gestidon de citas perdidas”, es causado por la falta de monitoreo
constante e implementacion de instrumentos que permitan el andlisis y supervision constante de los
indicadores de la Consulta Externa por parte de la Direccidn Médica; asimismo, en el caso especifico de
gestion de citas perdidas a pesar de existir una mejoria, se evidencia que las estrategias implementadas
no han sido totalmente efectivas para cumplir con el indicador.

Lo descrito anteriormente, provoca que se limite la implementacion de acciones para mejorar los
indicadores de la Consulta de Medicina General y el fortalecimiento de aquellas estrategias que se hayan
implementado, sin que exista garantia del uso eficiente y eficaz de los recursos Institucionales,
ocasionando el riesgo de afectar la atencién oportuna a los usuarios y la posibilidad de atender una
mayor cantidad de poblacién adscrita.

4. SOBRE LOS INDICADORES DE LA ESPECIALIDAD DE MEDICINA FAMILIAR Y COMUNITARIA
Con base en el andlisis de los indicadores de Consultas por hora utilizada, efectividad en la

programacion, y gestion de altas de la Especialidad de Medicina Familiar, se determind que existen
oportunidades de mejora, segun se detalla a continuacion:
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4.1 Consultas por hora utilizada

Se evidencié que la especialidad de Medicina Familiar y Comunitaria del Area de Salud Heredia
Cubujuqui, para el primer semestre 2017 cumplié con el parametro Institucional debido a que obtuvo
un indicador de 4,19; no obstante, para el primer semestre 2018, se obtuvo un 2,26, siendo este
insuficiente segln los parametros de medicion de la gestién de las consultas y la efectividad en la

programacion de los Servicios de Consulta Externa.

El dato descrito se muestra a continuacion:

Cuadro # 5. Indicador de Consultas por hora utilizada en la Consulta Externa Especializada

Area de Salud Heredia Cubujuqui

| Semestre 2017-1 Semestre 2018

Especialidad Total Horas Consultas por Total Horas Consultas por
Consultas Utilizadas Hora Utilizada Consultas Utilizadas Hora Utilizada
2017 2017 2017 2018 2018 2018
Medicina Familiar
y Comunitaria 132* 31.50 4.19 875 386.67 2.26

Fuente: Elaboracién propia, Informes estadisticos ASHC
*A partir de mayo de 2017 se cuenta con la Especialidad

De acuerdo con lo detallado en el cuadro # 5, |la Especialidad de Medicina Familiar y Comunitaria durante
el | semestre del afio 2017, registré un total de 132 consultas, utilizando 31,50 horas para ese efecto y
durante el | semestre del 2018, brind6 875 consultas, para lo cual requirié un total de 386,67 horas.

La Guia para la Gestion de los Servicios de Consulta Externa, para el uso eficiente de los recursos a través
de la capacidad instalada, Versién 1.7, dentro de los pardametros de medicidon de la gestidon de las
consultas y la efectividad en la programacion de los Servicios de Consulta Externa, establece el siguiente

indicador:

“Consultas por hora utilizada > 3 y 5 <. Formula: Consultas totales /Horas utilizadas”.

Sobre este tema, la Dra. Murillo Sdnchez, manifestd lo siguiente:

“Para este indicador, es importante mencionar que el médico de familia en su programacion
realiza visita domiciliar, cirugia menor, la consulta propia y las comisiones.

Dado lo anterior, habria que revisar las variables del cubo y toda la programacion.”
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4.2 Efectividad en la programacion

Se determind que el aprovechamiento de las horas programadas para la especialidad de medicina
familiar y comunitaria no alcanza el indicador minimo establecido, dado que durante el | semestre del
2017 se registré un 23,50 % y para el afio 2018 en ese mismo semestre un 86,50%. Lo anterior, segun el
siguiente cuadro:

Cuadro # 6. Analisis de las horas programadas y utilizadas Consulta Externa Especializada
Area de Salud Heredia Cubujuqui
| Semestre 2017-1 Semestre 2018

Total 2017 Total 2018
Especialidad Horas Horas % Horas Horas %
Programadas | Utilizadas | Diferencia ? Programadas | Utilizadas | Diferencia 3
Medicina
Familiary 134 31,50 102,50 2,50 447 386,67 60,33 86, 50
Comunitaria

Fuente: Elaboracion propia, Informes estadisticos ASHC
*A partir de mayo de 2017 se cuenta con la Especialidad

Como se aprecia en el cuadro anterior, durante el | semestre del 2017, la Especialidad tuvo una
programaciéon de 134 horas, de las cuales utilizé 31,50 horas, registrando una diferencia de 102,50
horas; asimismo, durante el mismo periodo del afio 2018, la programacion fue de 447 horas, utilizando
386,67 horas, resultando una diferencia de 60,33 horas.

La Guia para la Gestion de los Servicios de Consulta Externa, para el uso eficiente de los recursos a través
de la capacidad instalada, Versién 1.7, dentro de los pardametros de medicion de la gestion de las
consultas y la efectividad en la programacion de los Servicios de Consulta Externa, establece el siguiente
indicador:

“Efectividad en la programacion > 90% y 100% <. Formula: Horas utilizadas/horas
programadas”.

El “Catalogo de Definiciones de Actividades de Atencidn en los Servicios de Salud de la CCSS” establece
en el apartado 4.2 sobre las Horas utilizadas en consulta externa, lo siguiente:

“Son las horas efectivamente utilizadas por el profesional en salud en la atencion directa de
las personas incluidas en su agenda de citas. Se obtiene al restar a la hora de finalizacion de
la consulta externa, la hora de inicio de la misma. Este indicador tiene por objetivo determinar
el tiempo “real” promedio utilizado por consultante...”.

Las Normas de Control Interno para el Sector Publico, capitulo 1, sobre las Normas Generales, en el
apartado 1.2 Objetivos del SCI, establecen lo siguiente:
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“El SCI de cada organizacion debe coadyuvar al cumplimiento de los siguientes objetivos:

(...)

c¢. Garantizar eficiencia y eficacia de las operaciones. El SCI debe coadyuvar a que la organizacion
utilice sus recursos de manera optima, y a que sus operaciones contribuyan con el logro de los
objetivos institucionales”.

4.3 Gestion de Altas

Se determind que en el Area de Salud Heredia Cubujuqui no se ha definido un parametro de altas para
la especialidad de Medicina Familiar y Comunitaria, el cual se utilice como linea base para supervisar el
comportamiento de la gestion de este indicador.

Segun la informacién suministrada por la Jefatura Registros y Estadistica de Salud, en el | semestre del
afio 2017 se otorgd un total 132 consultas en la especialidad y para el mismo periodo del afio 2018 se
brindaron un total de 875 consultas, en ambos semestres no se registraron altas. Lo anterior, se detalla
en el siguiente cuadro:

Cuadro # 7. Analisis indicador de gestidn de altas en Consulta Externa Especializada
Area de Salud Heredia
| Semestre 2017-1 Semestre 2018

| Semestre 2017 | SEMESTRE 2018
Especialidad Total de Total de . Total de Total de .
Consultas Porcentaje Consultas Porcentaje
Altas Altas
Otorgadas Otorgadas
Medicina Familiar y
o 132 0 0 875 0 0
Comunitaria

Fuente: Elaboracidn propia, Informes estadisticos AHC
*A partir de mayo de 2017 se cuenta con la Especialidad

La Guia para la Gestion de los Servicios de Consulta Externa, para el uso eficiente de los recursos a través
de la capacidad instalada, Version 1.7, en el apartado para la Determinacion de las metas de Consulta
Externa, punto 2) Oferta, inciso c) establece:

“Solicitar a las Jefaturas de Servicios el pardmetro de altas estimadas anualmente por
especialidad involucrada y los cupos de atencion por hora y tipo de especialidad médica o no
médica. Ademds de solicitar los pardmetros de las Altas a los servicios, se debe establecer una
linea base con el dato obtenido del periodo anterior, a bien de tomarlo como base para la
medicion de estas, que se espera que sean inferiores al periodo anterior. Para estos efectos, se
construye el siguiente pardmetro de evaluacion.

Indicador Valor Objetivo: Formula:
Gestion de altas | semestre < || semestre Altas / Consultas”
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El “Catalogo de Definiciones de Actividades de Atencidn en los Servicios de Salud de la CCSS” establece
en el apartado 2.5 Alta en la especialidad, lo siguiente:

“Se considera alta en la especialidad en la que ha sido atendida la persona, para los efectos de
registro estadistico:

La decision facultativa del profesional en salud de dar por resuelto el o los problemas
identificados en el paciente, durante el episodio de atencion finalizado y que formaron parte del
plan de tratamiento establecido”.

Mediante cuestionario de Control Interno, aplicado el dia 19 de diciembre de 2018, sobre la
definicidon de un parametro de altas en la Especialidad, la Dra. Flory Murillo Sanchez, indicé a esta
Auditoria lo siguiente:

“Solo hay un especialista y es por retribucion, lo que se realizé una organizacion de su consulta
de acuerdo a su perfil.”

Asimismo, mediante la entrevista realizada el 01 de febrero de 2019, la Dra. Murillo Sanchez,
manifesto lo siguiente:

“No, porque Medicina Familiar es relativamente nuevo. Y los otros servicios debe preguntarse a
cada coordinador.”

El incumplimiento de los parametros de consultas por hora utilizada, efectividad en la programacién y
altas en la especialidad Medicina Familiar y Comunitaria obedece a que no se han implementado los
parametros establecidos Institucionalmente para garantizar la adecuada gestidn en la especialidad, de
acuerdo con lo establecido por la Gerencia Médica en la Guia para la Gestidn de los Servicios de Consulta
Externa.

Lo anterior, limita a la Direccion Médica controlar de manera mensual la producciéon del Médico
Especialista y la implementacién de estrategias cumplir con los indicadores establecidos
Institucionalmente, debilitando de esta manera el Sistema de Control Interno.

5. SOBRE LOS INDICADORES EN EL SERVICIOS DE ODONTOLOGIA

5.1 Ausencia de registro de datos en el Expediente Unico en Salud durante el afio 2017.

Se determiné que durante el periodo 2017, no se registré en el Expediente Unico en Salud (EDUS) datos
relevantes de la produccién realizada en el Servicio de Odontologia, como lo son: horas utilizadas y
recargos.
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Al respecto, el articulo 8, punto b) de la Ley General de Control Interno, dentro de sus objetivos
establece: “Exigir confiabilidad y oportunidad de la informacion.”

Asimismo, las Normas de Control Interno para el Sector Publico, en el capitulo V de Normas sobre
Sistemas de Informacion, apartado 5.4 de Gestidn Documental, indica:

“El jerarca y los titulares subordinados, segun sus competencias, deben asegurar
razonablemente que los sistemas de informacion propicien una debida gestion documental
institucional, mediante la que se ejerza control, se almacene y se recupere la informacion en la
organizacion, de manera oportuna y eficiente, y de conformidad con las necesidades
institucionales.”

Sobre este tema, se le consulté a la Dra. Flory Murillo Sanchez, Directora Médica del Area, quien
manifesto:

“Con el inicio de EDUS en odontologia se dio resistencia de algunos funcionarios para el registro,
ademds de la expertis que no se tenia.”

5.2.1 Consultas por hora utilizada.
Se determind, que durante el | semestre del afio 2018, todos los Odontdlogos del Area de Salud Heredia
Cubujuqui, superan el indicador de consultas por hora utilizada (> 3 y 5 <), lo anterior debido a que se
registré un total de 7.56.
Asimismo, llama la atencién a esta Auditoria, los casos de los Doctores Hernan Andrés Davalos Morales,
Pablo Alonso Jiménez Soto y Diego Ernesto Rodriguez Sdnchez, que superaron el parametro de consultas
por hora utilizada, registrando un total de 10,71, 15,06 y 14,32 respectivamente.

Lo anterior, se detalla en el siguiente cuadro:

Cuadro # 8 Analisis indicador Consultas por hora utilizada en el Servicio de Odontologia
Area de Salud Heredia Cubujuqui

| Semestre 2018
Total de Horas Consultas por
Nombre del Profesional Consultas Utilizadas Hora Utilizada
Altamirano Quesada José David 1951 259,25 7,52
Arce Peraza Hilda Carolina 6 0,00 NR
Benavides Gamboa Zenia Rosa de los Angeles NR 0,00 NR
Davalos Morales Hernan Andrés 1234 115,25 10,71
Herrera Barquero Gustavo Adolfo NR NR NR
Jiménez Soto Pablo Alonso 862 57,25 15,06
Lépez Jiménez Alcides Alberto 1614 249,50 6,47
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Lopez Sanchez Fernando Réger de los Angeles 1315 229,25 5,74
Mesén Hernandez Antonio Jorge 1831 281,75 6,5

Rodriguez Sanchez Diego Ernesto 451 31,50 14,32
Salas Mongalo Ricardo 822 121,00 6,79
Soto Arredondo Hilda Lucia 459 52,50 8,74
Zamora Oviedo Gabriel Felipe 29 0,00 NR

TOTAL 10574 1397,25 7,56

Fuente: Elaboracidn propia, Informes estadisticos ASHC

Como se observa en el cuadro # 8, el Servicio de Odontologia durante el | semestre del afio 2018, brindd
un total de 10 574 consultas, en las cuales utilizé 1 397,25 horas, obteniendo un registro de 7,56
consultas por hora utilizada.

Sobre estos resultados se le consultd a la Dra. Murillo Sdnchez, quien manifesto:

“Es un problema de registro en el EDUS y de concepto del odontdlogo de registrar una actividad
como una consulta. Hay que revisar.”

5.2.2 Efectividad en la programacion.

Se determiné que el Servicio de Odontologia del Area de Salud Heredia Cubujuqui, durante el | Semestre
del afio 2018, no cumplid con el parametro de efectividad en la programacion, esto debido a que se
logré un 36,24% (el parametro institucional establece que este indicador debe situarse entre 90% y
100%).

Lo descrito se detalla a continuacion:
Cuadro # 9. Analisis indicador Efectividad en la Programacidn en el Servicio de Odontologia

Area de Salud Heredia Cubujuqui
| Semestre 2018

Horas Horas
Nombre del Profesional Programadas Utilizadas Diferencia % Efectividad
Altamirano Quesada José David 676,75 259,25 417,50 38,30
Arce Peraza Hilda Carolina 2,50 0,00 2,50 0,00
Benavides Gamboa Zenia Rosa de los Angeles 0,75 0,00 0,75 0,00
Davalos Morales Hernan Andrés 494,50 115,25 379,25 23,31
Jiménez Soto Pablo Alonso 339,50 57,25 282,25 16,86
Lépez Jiménez Alcides Alberto 562,50 249,50 313,00 44,35
Lépez Sanchez Fernando Réger de los Angeles 481,25 229,25 252,00 47,63
Mesén Hernandez Antonio Jorge 618,50 281,75 336,75 45,55
Rodriguez Sanchez Diego Ernesto 176,25 31,50 144,75 17,87
Salas Mongalo Ricardo 282,50 121,00 161,50 42,83
Soto Arredondo Hilda Lucia 210,50 52,50 158,00 24,94
Zamora Oviedo Gabriel Felipe 10,00 0,00 10,00 0,00
TOTAL 3 855,50 1397,25 2 458,25 36,24

Fuente: Elaboracion propia, Informes estadisticos ASHC
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Como se aprecia en el cuadro anterior, durante el | semestre 2018, el Dr. Jiménez Soto Pablo Alonso se
le programaron 339,50 horas, de las cuales Unicamente utilizé 57,25, registrando el menor porcentaje
de efectividad en la programaciéon con un 16,86%, seguido del Dr. Rodriguez Sdnchez Diego Ernesto que
conté una total de 176,25 horas programadas, utilizando solamente 31,50 y arrojando un 17,87% en la
efectividad de la programacién.

Al respecto, la Dra. Murillo Sdnchez indicé a esta Auditoria:
“Es un problema de registro y de programacion, hay que preguntdrselo al Odontdlogo.”
5.2.3 Citas perdidas y sustitucion de pacientes:
Se determind que el | semestre del afio 2018 se registraron un total de 994 citas perdidas y el porcentaje
de gestidon de citas perdidas correspondié a un 66,60%, el cual no cumple con lo establecido

Institucionalmente (parametro entre 85% y 100%), lo cual se detalla en el siguiente cuadro:

Cuadro # 10 Andlisis indicador gestidn de citas pérdidas de Odontologia
Area de Salud Heredia Cubujuqui

| Semestre 2018
CITAS CITAS % GESTION
NOMBRE DEL PROFESIONAL PERDIDAS RECARGOS SUSTITUIDAS CITAS

Altamirano Quesada José David 221 54 78 59,73
Arce Peraza Hilda Carolina 2 0 1 50,00
Benavides Gamboa Zenia Rosa de los Angeles NR NR NR NR
Davalos Morales Hernan Andrés 76 12 17 38,16
Herrera Barquero Gustavo Adolfo NR NR NR NR
Jiménez Soto Pablo Alonso 73 25 20 61,64
Lopez Jiménez Alcides Alberto 161 65 69 83,23
Lopez Sanchez Fernando Roger de los Angeles 130 30 47 59,23
Mesén Hernandez Antonio Jorge 155 67 57 80,00
Rodriguez Sanchez Diego Ernesto 33 5 14 57,58
Salas Mongalo Ricardo 91 42 47 97,80
Soto Arredondo Hilda Lucia 47 4 7 23,40
Zamora Oviedo Gabriel Felipe 5 1 0 20,00
TOTAL 994 305 357 66,60

Fuente: Elaboracion propia, Informes estadisticos ASHC

Como se observa en el cuadro # 10, durante el | semestre del afio 2018, el Dr. Salas Mongalo Ricardo,
registré un 97,80 % de gestion de citas perdidas, siendo el Unico profesional del Servicio de Odontologia,
qgue cumple con el pardmetro Institucional establecido.

La Guia para la gestién de los Servicios de Consulta Externa, para el uso eficiente de los recursos a través
de la capacidad instalada, Versién 1.7, dentro de los parametros de medicion de la gestion de las
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consultas y la efectividad en la programacion de los Servicios de Consulta Externa, establece el siguiente
indicador:

“Consultas por hora utilizada > 3 y 5 <. Formula: Consultas totales /Horas utilizadas”.

Esta misma norma sobre la efectividad en la programacién de los Servicios de Consulta Externa,
establece:

“Efectividad en la programacion > 90% y 100% <. Formula: Horas utilizadas/horas
programadas”.

Y en el apartado para la Determinacién de las metas de Consulta Externa, punto 1) Demanda, inciso a)
establece:

“Determinar el nivel de ausentismo y sustitucion por especialidad (médicos y no médicos). En
este sentido, se construyen estos dos pardmetros de gestion, para el monitoreo del
ausentismo y la sustitucion, mismos que deben implementarse en cada especialidad, servicio
y con ello, centro.

Indicador:

Citas perdidas= Primer semestre > Segundo semestre.

Gestion de citas perdidas: >85% y 100% <. Formula: Recargos + Sustituciones/Citas
perdidas”

Sobre este aspecto, la Dra. Murillo Sdnchez, manifesté:
“Es un problema de registro y de programacion, hay que preguntdrselo al Odontdlogo.”

Asimismo, relacionado con las acciones que ha realizado la Direccién Médica del Area de Salud Heredia
Cubujuqui, para mejorar la gestién del Servicio de Odontologia, la Dra. Murillo Sanchez, indicé:

“Al no poseer la expertis de odontologia, asisti a una reunion de odontologia que convoco el
supervisor regional de Odontologia, para conocer el tema y solicitamos aclaraciones al
Coordinador Nacional de Odontologia.”

La ausencia de datos relevantes de la produccidn del Servicio de Odontologia durante el afio 2017 en
el Expediente Unico en Salud (EDUS), obedece a que los funcionarios encargados no registraron las
horas utilizadas y los recargos realizados durante ese periodo.

Que el Servicio de Odontologia no cumpla con los pardmetros de consulta por hora utilizada,
efectividad en la programacién y gestion de citas perdidas, es ocasionado por la falta de mecanismos
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de control de la produccién por parte de la Direccién Médica, que permitan la implementacién de
acciones correctivas para una mejora continua del Servicio.

El no disponer de informacion sobre la produccidon de manera oportuna, limita la toma de decisiones
para la mejora de la gestidn del Servicio, asimismo, la carencia de mecanismo de control y supervisidn
por parte de la Direccion Médica ocasiona que los recursos asignados al Servicio de Odontologia no
sean utilizados de manera eficaz y eficiente, debilitando el Sistema de Control Interno y poniendo en
riesgo la atencidn oportuna de los usuarios.

CONCLUSION

La Gerencia Médica mediante la Guia para la Gestion de los Servicios de Consulta Externa (Version 1.7),
ha dotado a los Directores Médicos de los Centros de Salud, de un instrumento que promueva de
manera proactiva la toma de decisiones, el objetivo principal de la Guia es velar por la programacion,
asignacion y atencién adecuada de los pacientes que requieran atencion de salud médica o no médica
en esa modalidad; lo anterior, determinando la capacidad instalada del Centro y la implementacién de
una metodologia para la priorizacién, asignacion y el control de agendas.

Segun la evaluacién realizada en el Consulta Externa del Area de Salud Heredia Cubujuqui se determiné
qgue la Direccién Médica no ha realizado las acciones necesarias para documentar formalmente los
procesos y actividades de los Servicios de la Consulta Externa, el cual esté debidamente actualizado y
divulgado. El no disponer de este documento, tiene como consecuencia que los funcionarios
responsables del proceso no dispongan de una herramienta administrativa que guie la ejecucion de los
procesos y toma de decisiones.

Asimismo, se deben fortalecer los mecanismos de supervisidn y control de pardmetros establecidos en
la Guia mencionada, asi como la rendicidon de cuentas mensual, la cual debe ser realizada en conjunto
con las Jefaturas de Registro y Estadistica de Salud y Enfermeria; lo que provoca que los encargados del
proceso no cuenten con informacidon mensual actualizada para la toma de decisiones.

Es criterio de esta Auditoria que no implementar los mecanismos establecidos en la Institucion para la
supervision y control de la produccién de la Consulta Externa Médica General, Especializada y no
Médica, limita el establecimiento de estrategias para una mejora continua y de esta manera garantizar
una adecuada atencién en salud a los usuarios.

Relacionado con el Servicio de Odontologia, se comprobd que durante el afio 2017 los funcionarios
encargados del registro de la produccidn no registraron en el Expediente Unico en Salud (EDUS) datos
relevantes como: horas utilizadas y recargos, lo cual provoca que no se tenga datos oportunos de la
produccidn realizada.
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Asimismo, se determind que el Servicio de Odontologia durante el | semestre del afio, no cumplié con
los parametros de produccidon establecidos Institucionalmente de Consulta por hora utilizada,
efectividad en la programacién y gestion de citas perdidas, lo que genera que no exista garantia de uso
eficiente y eficaz de los recursos Institucionales asignados.

Con base en los resultados obtenidos en la evaluacidn, se recomienda a la administracidn lo siguiente:

RECOMENDACIONES

A LA DRA. FLORY MURILLO SANCHEZ, EN CALIDAD DE DIRECTORA MEDICA DEL AREA DE SALUD
HEREDIA CUBUJUQUI O A QUIEN EN SU LUGAR OCUPE EL CARGO

En virtud de que el Area de Salud Heredia Cubujuqui dispone actualmente de 19 EBAIS y debido
a que la Direccion Médica tiene a cargo la Coordinacién del Servicio de Consulta Externa,
efectuar un andlisis de las funciones y cargas de trabajo relacionadas con esas actividades; lo
anterior, con el objetivo de valorar la implementacidn de acciones estratégicas que le apoyen
en dicho proceso, considerando el recurso humano médico existente en el Area de Salud.

Para acreditar el cumplimiento de la recomendacién, debera remitirse a esta Auditoria el
analisis realizado, el cual contenga las respectivas conclusiones y acciones adoptadas al
respecto.

Plazo de cumplimiento: 6 meses a partir de recibido el presente informe.

2.

Documentar los procesos que se llevan a cabo en el Servicio de Consulta Externa del Area de
Salud Heredia Cubujuqui, divulgarlos y que se constituyan en un insumo para una adecuada,
organizacion, direccién y planificacion de la gestién del Servicio.

Para acreditar el cumplimiento de la recomendacidn anterior, debera remitirse a esta Auditoria
el documento formal realizado y divulgado por la Direccidn Médica, segun lo evidenciado en el
hallazgo 1.

Plazo de cumplimiento: 6 meses a partir de recibido el presente informe.

3.

Implementar los mecanismos de control y supervisién de los indicadores de produccion de la
Consulta Externa del Primer Nivel de Atencién, Especializada, No Médica y Odontoldgica,
detallados en la Guia para la Gestidn de los Servicios de Consulta Externa vigente, segun lo
evidenciado en los hallazgos 2, 3,4y 5.2.
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Lo anterior, con el objetivo que se realice en conjunto con las Jefaturas involucradas, un analisis
de la produccién de esos indicadores y la implementacién de los respectivos planes de mejora,
los cuales deben contemplar los aspectos y términos sefialados en la Guia vigente.

Para acreditar el cumplimiento de la recomendacién, deberd remitirse a esta Auditoria
evidencia de la implementacién de los mecanismos de control y supervisién de los indicadores
de produccion de Consulta Externa del Primer Nivel de Atencién, Especializada, No Médica y
Odontolégica, asi como, los informes generados de acuerdo a la periodicidad establecida en la
Guia vigente y sus respectivos planes de mejora generados a partir del andlisis de dichos
indicadores.

Plazo de cumplimiento: 6 meses a partir de recibido el presente informe.

4. Realizar en conjunto con la Jefatura de Registros y Estadistica de Salud y el Coordinador del Servicio
de Odontologia lo siguiente:

e Un andlisis de los indicadores de gestién de la Consulta Externa de ese Servicio,
considerando los datos consignados en el presente informe y otros que sean necesarios,
con el objetivo realizar los ajustes correspondientes en el periodo 2018, segun lo
evidenciado en el hallazgo 5.2.

e Efectuar una revision de la ausencia del registro de datos en el Expediente Unico en Salud
(EDUS) del Servicio de Odontologia, durante el afio 2017 y adoptar las acciones necesarias

a fin de ajustar lo correspondiente, esto segun lo evidenciado en el hallazgo 5.1.

Para acreditar el cumplimiento de la presente recomendacién, debera remitirse a esta Auditoria
evidencia del andlisis y revision efectuada, asi como las acciones correctivas implementadas.

Plazo de cumplimiento: 6 meses a partir de recibido el presente informe.

COMENTARIO DEL INFORME

De conformidad con el articulo 45 del Reglamento de Organizacion y Funcionamiento de la Auditoria
Interna, se procedié a comentar los resultados del estudio con la Dra. Flory Murillo Sdnchez, Directora
Médica del Area de Salud Heredia Cubujuqui el 09 de mayo del afio en curso, indicando la siguiente
observacion:

Recomendacién # 3: “cambiar la palabra mensualmente, por la periodicidad que establece la Guia”.
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Esta Auditoria procedid a considerar la observacién y se realizd el ajuste en la redaccidén de Ia
recomendacion 3, de acuerdo a lo solicitado por la Administracion Activa.
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