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Planteamiento del problema

Organizacion Mundial de Salud (OMS)

define: "la calidad de la asistencia

sanitaria es asegurar que cada paciente

reciba el conjunto de servicios

diagndsticos y  terapéuticos  mas

adecuado para conseguir una atencion

sanitaria optima” La Organizacion Mundial de la Salud nos dice
gue: por la falta de una buena atencion hacia
la salud y un defecto en la comunicacion entre
paciente -personal de salud existe una mayor
incidencia en que las personas lleguen a
presentar enfermedades agudas o cronicas,
presenten embarazos no deseados Yy
mortalidad.
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Pregunta de investigacién

¢,Cual es la calidad de los servicios de salud en el hospital general
Ma. Ignacia Gandulfo, en un periodo de enero-abril del 20257



Justificacion

La calidad no es simplemente dar una atencién buena, si no ver y comprobar que
el paciente se encuentra satisfecho con la atencién que se le brindo. Decidimos
investigar un poco mas sobre lo que esta sucediendo en una poblacion pequeia
como la nuestra con una atencion de un primer nivel de atencion e identificar las
causas principales que hoy en dia aun estamos observando.
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Objetivos

General:

« Conocer la calidad de los servicios en el hospital general de Comitan Chiapas, en un periodo de
Enero-Abril del 2025

Especificos:

» Conocer la cantidad y calidad de los insumos proporcionados al hospital general Ma. Ignacia
Gandulfo

» Buscar valores para incitar a los profesionales para una atencién con calidad

» Encontrar los factores que influye en una defectuosa comunicacion entre el personal de salud y
pacientes



Marco teorico

En México durante 1996, el tema de la evaluacion
y mejora continua de la calidad de la atencidn
médica tuvo un giro radical, con la aparicion en el
marco del Sector Salud, de la Comision Nacional
de Arbitraje Médico (CONAMED), creada por
decreto presidencial del 3 de junio de 1996.
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La CONAMED se enfoca a la calidad de la
atencion medica desde el punto de vista
de las presuntas faltas de calidad,
identificadas a partir de las quejas
presentadas por los pacientes.
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Educacion continuay capacitacion

Este componente considera tres partes fundamentales
para el 6ptimo desempeiio de los DS

Formaciéon y educacion continua, de
aquellos que laboran en cada DS, desde
el ambito administrativo.

Capacitacion para los prestadores Capacitacion de los miembros de la
de servicios, es decir, aquellos que comunidad, a fin de proporcionar elementos
tienen contacto directo con las para una participacion e informada de ellos.

personas para el proceso de atencion.



“Las etapas basicas para llevar a cabo el proceso de
formacion y educacion continua de cada uno de los
miembros que conformen el DS son:”

Disenar o
Planificacion emplear la
de la accion metodologia

didactica

Intervencion

Diagnostico

-
& = 4
S
2
U
2
4

Mi Universidad

Evaluacion




Mi Universidad

Marco Conceptual

Mejora Satisfaccion

Razdn, accion o modo con que se

Adelantar, acrecentar algo, :
., sosiega y responde enteramente a
haciéndolo pasar a un estado . . ]
. una queja, sentimiento razon
mejor. )
contraria

Direccion

Elemento de la administracion en el que se logra la
realizacion efectiva de todo lo planeado, por medio a la
autoridad del administrador
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Marco Legal

Modelo de Hildegard de Peplau

Se centra en la teoria de relaciones interpersonales y destaca la importancia del
enfermero interpersonal definido como terapeutico. La personalidad de la enfermera/o es

muy importante tanto, por la influencia que pueda provocar en si misma como para el
paciente.

Peplau describe cuatro fases:

Orientacion Edificacion Exploracion Resolucidn
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Marco Metodologico

De enfoque mixto ya que se realiza graficas y un analisis de cada una
de las personas que integran la investigacion, por su disefio es un tipo
de investigacion exploratoria por o que es un tema poco estudiado y se
realizara un analisis profundo de la calidad de los servicios de salud,
por su alcance se clasifica en retrospectiva por el objetivo de identificar
lecciones aprendidas

Personal de enfermeria y médico Personal de enfermeria que labora
gue labora en el Hospital General en el hospital general Ma. Ignacia
Ma. Ignacia Gandulfo. Gandulfo.
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Rango Frecuencia [Porcentaje  [Porcentaje valido
Masculino |25 35.7 35.7
Femenino 145 64.3 64.3
Total 70 100.0 100.0

Mi Universidad



Lad
=]

o

10

[

Lad

[

Edad

26

ANALISIS Y RECOLECCION DE DATOS

20

14

41-50

in
[
|

L]

=

Rango Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje
valido
20-30 10 14.3 14.3
31-40 26 37.1 37.1
41-50 20 28.6 28.6
51-70 14 20.0 20.0
Total 70 100.0 100.0
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Rango Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje
valido
10 14.3 14.3
Regular
Bueno 60 85.7 85.7
Total 70 100.0 100.0
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Frecuencia Porcentaje
Si 37 52.9
Validos No 33 47 1
Total 70 100.0
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¢ Recibe usted platicas de promocion ala salud en su
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Rango Frecuencia | Porcentaje | Porcentaje valido
48
Si 22 314 314
Véalidos  No 48 68.6 68.6
Total 70 100.0 100.0
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Rango Frecuencia Porcentaje | Porcentaje valido

Regular 11 15.7 15.7

Validos g eng 59 84.3 84.3
Total 70 100.0 100.0
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Frecuencia Porcentaje | Porcentaje
valido
Validos  Si 70 300. 100.0




Conclusion

En la elaboracion de nuestra investigacion buscamos en distintas fuentes de informacion para poder
tener mas conocimientos sobre el trabajo a realizar, las distintas formas de hacer la investigacion y
los conocimientos necesarios. También analizar la forma de realizar el cuestionario tratando siempre
de poder obtener informacion no solo de la encuesta si ho también el trato y dialogo que se les dio a
las personas para asi poder tener una conversacion fluida y obtener fuentes de las mismas personas.

Se pudo analizar que, durante la elaboracion del proyecto, México carece de una buena atencion en
salud en distintas zonas por diferentes factores, algunos de ellos son la zona geografica,
socioeconomicos, culturales, ambientales, sociales, del comportamiento y efectos bioldgicos,
interactuan en la generacion de resultados en la salud de la poblacién. Que todo esto conlleva a una
mala calidad de atencion.

Las mujeres no reciben informacion adecuada de distintos temas importantes como higiene u
alimentacion, a los adolescentes no se les proporciona informacién sobre sexualidad un tema tan
importante de hoy en dia es por eso que se han dado varios casos/ u incremento de embrazo en la
adolescencia en dicha comunidad.



Sugerencias

» Que las personas tengan una iniciativa para informarse y los derechos que tienen al ser
atentados y la proporcion de informacion para mejorar su estilo de vida.

» Cuando sea posible, asista a las consultas de cuidados preventivos y otras citas de atencion
medica de rutina, como las visitas para vacunarse, platicas de higiene y controlar su presion
arterial.

» Las fichas para la atencion medica no sean tan limitadas en todo el dia

» Establecer una comunicacion efectiva, clara y concisa con el paciente y familiares utilizando
lenguaje comprensible

» Fomentar un ambiente de confianza donde los pacientes se sientan cOmodos para expresar
sus dudas y sentimientos



Sugerencias

» Implementar medidas de seguridad para prevenir infecciones, caidas y otros eventos
adversos

» Garantizar un entorno seguro para el paciente, incluyendo la correcta identificacion de riesgos
y la prevencion de peligros

» Mantenerse actualizado con las Ultimas investigaciones y practicas en enfermeria
» Respetar la autonomia y la toma de decisiones del paciente
> Involucrar al paciente y a su familia en el proceso de atencion
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