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RESUMEN

Objetivo. Proponer un disefio de un Sistema de Gestion de Calidad bajo la NTC
ISO 9001:2008, que contribuya al mejoramiento en la prestacién del servicio de
Servant S.A.S.

Disefio Metodoldgico. El presente trabajo se desarrollé bajo un enfoque de tipo
descriptivo, identificando los comportamientos relacionados con las actividades
gue se puedan convertir en factores de riesgo en el momento de la prestacion de
los servicios de salud bajo el disefio de un Sistema de Gestion de Calidad. El
método de investigacion utilizado fue el inductivo, tomando como referencia los
objetivos planteados, las actividades realizadas en la Institucion y los requisitos y
procedimientos exigidos por la legislacion vigente para el disefio del programa.

Diagndéstico. La observacion directa de las actividades de la empresa y la
realizacion de una entrevista a los funcionarios permitié identificar las falencias
que tienen la organizacion y la importancia del disefio de un Sistema de Gestion
de Calidad. El andlisis se realiz6 a través de la adaptacion de la NTC ISO
9001:2008 a la empresa.

Documentacién del Disefio del Sistema de Gestion de Calidad. Se realiz6 una
planificacion para el disefio del sistema asi como la definicion de las bases del
direccionamiento estratégico dejando establecido el Mapa de Procesos, la Politica
de Calidad y los Indicadores de Gestiobn. También se definid la exclusion a la
norma y el alcance del sistema de gestion de calidad. Se realizé una proyeccién
de los Estados Financieros con el fin de establecer los Costos de la No Calidad.

Conclusion. El diagnostico empresarial permitié identificar las falencias que la
organizaciéon presentaba en cuanto a la falta de un Sistema de Gestién de Calidad
logrando identificar de manera clara los procesos que conforman la empresa y
establecer asi un Mapa de Procesos.

Recomendacidén. Luego de las proyecciones realizadas a los Estados Financieros
es de vital importancia que el Representante Legal y el Director Operativo pongan
en marcha la implementacion del Sistema de Gestion de Calidad para lo cual
deberan nombrar un miembro de la empresa que sea el Lider en el proceso de
adecuacion y adaptacion de la NTC ISO 9001:2008.

Palabras Clave. Calidad, Gestion, Costos, Disefio, Procesos, Norma.
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0. INTRODUCCION

La prestacion de servicios de salud bajo parametros de calidad, es un tema que
cada dia toma mayor importancia y fuerza para las diferentes empresas y
sistemas de salud que existen en el pais, dado que cada vez existen mas normas
que buscan la regulacion de la prestacion de dichos servicios.

Con el fin de estandarizar dichos parametros de calidad, en 1987 fueron
publicadas las normas ISO 9000, un conjunto de normas que aseguran la calidad
de los procesos de las empresas independiente del tipo de actividad que realice,
buscando siempre el control continuo y la interaccion de cada proceso individual
dentro de un propio sistema de procesos.

El enfoque inicial de esta norma es la satisfaccion del cliente frente al servicio o
producto que se le brinda, sin embargo, para las empresas del sector salud el
objetivo de brindar un servicio con calidad va mas alla de la satisfaccion del
cliente, ya que implica la disminucion en la ocurrencia de errores médicos,
incrementar el desempenio financiero y recuperar los altos costos de la tecnologia
que se utiliza para garantizar el servicio. La implementacién de un sistema de
gestién de calidad permite mejorar la eficacia y eficiencia de los procesos de la
organizaciéon, hacer mas eficiente el uso del presupuesto, aumentar o mejorar la
satisfaccion de los clientes tanto internos como externos y fomentar la mejora
continua.

Por tal motivo y buscando el beneficio mutuo (empresa-usuario) la empresa
Servant S.A.S bajo los parametros de responsabilidad empresarial busca
implementar un sistema que permita mitigar los errores en la prestaciéon de
servicios y garantizar la calidad de los mismos, asi como la reduccién de los
costos por errores médicos o0 administrativos a la hora de brindar el servicio.

En Servant S.A.S es necesario identificar los procesos de la organizacién con el
fin de establecer funciones, definir procedimientos e indicadores con su
documentacion respectiva, que permitan la correcta evaluacion de cada area y

12



realizar planes de accion para el mejoramiento continuo, aspectos que
actualmente no se manejan en la empresa.

El proposito de este trabajo es proponer un disefio de un Sistema de Gestion de
Calidad que contribuya al mejoramiento en la prestacion del servicio de Servant
S.A.S a partir de la identificacion de las fortalezas y debilidades con el fin de
adaptar la norma de calidad mas adecuada al proceso principal de la empresa
adoptando y documentando el impacto que dicha propuesta del disefio de un
Sistema de Gestion tiene sobre los Estados Financieros: minimizando costos y
maximizando ingresos por actividades realizadas.

13



1. ANTECEDENTES

El crecimiento econdmico de una empresa depende en gran parte de sus altos
niveles de calidad y productividad, asi como de su crecimiento constante en estos
aspectos, lo que impulsa a las empresas a buscar la manera mas acorde para
lograrlo de acuerdo a su actividad principal.

En los afios 20 la calidad en los servicios o productos realizados, se media al
finalizar la produccion validando su efectividad, es en esta época en que surge el
concepto de “no conformidad” para hacer referencia a aquellos productos que
una vez finalizados no resultaban validos para el objetivo que habian sido creados.
Luego, en la Segunda Guerra Mundial fue necesario mejorar los métodos de
control estadistico de la calidad debido a la gran produccion en masa que se
genero, sin embargo, este control no generaba recomendaciones que se pudieran
aplicar en la reversion de la cadena de produccion.

Después de la Segunda Guerra Mundial la economia japonesa se encontraba
seriamente afectada por lo que muchos empresarios enviaron a sus hijos a
Estados Unidos y Gran Bretafia a estudiar, lo que generd que estos trajeran ideas
nuevas sobre la calidad y fueran adaptadas a las costumbres japonesas, de ahi
surgen los circulos de calidad, que consistian en un grupo de personas que se
reunian peridédicamente para analizar el funcionamiento de la empresa y realizar
ajustes proponiendo alternativas a la direccion.

A partir de los afios 80 y hasta el momento, autores como Deming, Juran o
Ishikawa han permitido que se cree una nueva cultura empresarial enfocada al
“aseguramiento de la calidad” dando confianza a los clientes de que el servicio
o producto que reciben son de alta calidad. Actualmente, los sistemas de gestion
de calidad se desarrollan desde antes de iniciar la produccion o prestar el servicio,
analizando el mercado y las necesidades del cliente.

El objetivo de la ISO es especificar las normas y obligaciones que las empresas
deben adquirir si desean establecer un sistema de gestion de calidad que

14



demuestre la capacidad que tienen de proporcionar un producto o un servicio que
cumpla con los requisitos del cliente, buscando siempre la satisfaccion del mismo.

En las empresas de servicios de salud, la implementacion de sistemas de calidad
se ha hecho cada vez mas importante teniendo en cuenta el gran niumero de
errores médicos que se cometen anualmente y que se reflejan directamente en el
bienestar del usuario.

Calidad en Salud en Estados Unidos. En el afio 1900, la realidad de la atencién
en salud mostraba un déficit que se reflejaba en tratamientos inadecuados,
registros clinicos incompletos o deficientes y una diferencia total en cuanto al
cuidado del paciente. Para el afio 1910 se da a conocer el informe Flexner, donde
se realizan duras criticas a la mala calidad de los servicios de salud de este pais y
es a partir de dicho informe que se empiezan a fundar varias instituciones
interesadas en mejorar la calidad de la atencion.

En diciembre de 1919, el Colegio Americano de Cirujanos adoptd cinco
estandares para la prestacion de los cuidados en hospitales, los cuales fueron
divulgados y acogidos por la mayoria de los hospitales. Es a partir de este
momento cuando se crea la Joint Comission con el fin de crear un programa de
acreditacion basado en la filosofia y herramientas que las industrias han utilizado
para mejorar la calidad de sus productos y servicios.!

Desde la primera cumbre de las Américas en 1994, el mejoramiento de la calidad
de los servicios basicos de salud, la busqueda de la equidad, eficiencia,
sostenibilidad y participacion social han sido principios fundamentales en todas las
reformas del sector salud.

' ARGENTINA. WILLIAMS |, GUILLERMO. Programa Nacional de Garantia de Calidad de la
Atencion Médica: Calidad de los servicios de salud. [Sitio en internet]. URL disponible en:
http://med.unne.edu.ar/catedras/aps/clases/28_calidad.pdf . Consulta: 6 de noviembre de 2013.

P.3
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La situacion de los programas de garantia de calidad en Latinoamérica no ha sido
la mejor; en 1999 fueron publicados los perfiles de dichos programas revelandose
que de 20 paises, solo uno tenia un sistema en el cual algunos indicadores de
calidad eran aceptables. A partir de ese momento, muchas organizaciones
comenzaron una lucha por mejorar y alcanzar un sistema de salud basandose en
altos sistemas de calidad.

Calidad en Salud en Colombia. La Ley 100 de 1993 introdujo al sistema de salud
tres principios fundamentales para la prestacion de los servicios: eficiencia,
universalidad y solidaridad con lo cual se promueve la competencia entre las
aseguradoras (Entidades Promotoras de Salud E.P.S) y las instituciones
prestadoras de servicios (I.P.S) cuyo unico fin era garantizar total cobertura de
salud a los colombianos.

Para el afio 2002 se expide el Decreto 2309 del Sistema Obligatorio de Garantia
de la Calidad (SOGC) el cual propende porque todas las instituciones prestadoras
de salud y profesionales independientes garanticen la calidad en los servicios de
salud ofertados. Luego surge el Decreto 1011 del afio 2006 actualizando el
anterior decreto y donde se establecen los requisitos minimos de habilitacion de
servicios para cualquier institucién de salud o profesional independiente.

En el mismo Decreto se definen los componentes del SOGC: Habilitacion,
Auditoria para el Mejoramiento de la Calidad, la Acreditacibn en Salud y el
Sistema de Informacién para la Calidad.

En Colombia, el grado mas alto de Calidad en Salud se logra a través de la
Acreditacion otorgada por el ICONTEC, actualmente hay solo 28 instituciones
acreditadas en todo el pais.

Con el fin de identificar los antecedentes del presente trabajo, se consultaron
diferentes fuentes de informacién como textos, bases de datos, paginas web
institucionales y/o gubernamentales, encontrandose los siguientes textos:

16



1.1 Programa de seguridad al paciente en servicios de salud -
OftalmoSanitas Cali 2011

Tesis de la Universidad del Valle, realizada por medio de pasantia con el fin de
obtener titulo de Administrador de Empresas, cuyo fin era disefiar un Programa de
Seguridad al Paciente que contribuyera al mejoramiento de la calidad en los
diferentes servicios que presta la Institucion. 2

La relacion con el presente trabajo esta basada en el mejoramiento de servicios de
salud a través de la implementaciéon de un proceso de calidad, lo que permite
tener una base para desarrollar este tipo de temas.

1.2 Modelo de un Sistema de Gestidén de Calidad en Salud Integrador de
las Normas: NTC GP 1000, Sistema Obligatorio de Garantia de la
Calidad en Salud e IWA 1

Tesis de la Escuela de Administraciéon de Negocios — EAN, realizada con el fin de
obtener la especializacion de Gerencia de Procesos de Calidad e Innovacién, cuyo
fin era establecer la compatibilidad existente entre el sistema de gestion de la
calidad mediante la norma NTC GP 1000:2009, Sistema Obligatorio de Garantia
de la Calidad - SOGC e IWA 1:2005 de tal forma que estos tres sistemas se
pudieran integrar en uno solo. 3

La relacién que tiene esta tesis esta en el manejo de un sistema de Gestion de
Calidad en Salud, el cual se ha estado usando para el desarrollo del tema del
presente trabajo.

2 TRUJILLO H., Carolina. 2011. Programa de Seguridad al Paciente en Servicios de Salud —
OftalmoSanitas Cali. Tesis Administracion de Empresas. Univ. del Valle. Fac. Cienc.
Administracion. P. 30.

¥ CRUZADO H., Ingrid.; MORENO R., German D. 2012. Modelos de un Sistema de Gestién de
Calidad en Salud Integrador de las Normas: NTCGP 1000, Sistema Obligatorio de Garantia de la
Calidad en Salud e IWA 1. Tesis Especializacion Gerencia de Procesos de Calidad e Innovacion.
Escuela de Administracion de Negocios. Fac. Estud. En Ambientes Virtuales. P. 91.
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1.3 Documentacion y Estandarizacion de procesos para la implementacion
del Sistema de Gestion de Calidad 1SO 9001:2000 del proceso de
atenciéon de la Unidad de Ambulancias Especial del Hospital
Universitario del Valle “Evaristo Garcia Garcia” E.S.E

Tesis de la Universidad Autonoma de Occidente, realizada con el objetivo de
estandarizar, disefiar y socializar los procesos administrativos y clinicos del
proceso de atencion de la Unidad de Ambulancias especial, el cual esta
fundamentado en los lineamientos de calidad que le permiten fomentar la creacién
de una cultura de calidad reflejada en los servicios prestados con el fin de
satisfacer y superar las expectativas del usuario interno y externo. *

Esta tesis ha sido de mucha ayuda para la realizacion de este trabajo ya que
ambos buscan el diseiio de un sistema de calidad para una empresa de
ambulancias, haciendo que el trabajo sea un poco mas sencillo de realizar ya que
se cuenta con unas bases para la adaptacion de la norma de calidad en salud.

*S0OTO S., Juan C. 2008. Documentacion y Estandarizacion de procesos para la implementacion
del Sistema de Gestién de Calidad ISO 9001:2000 del proceso de atencién de la Unidad de
Ambulancias Especial del Hospital Universitario del Valle “Evaristo Garcia Garcia” E.S.E. Tesis
Ing. Industrial. Univ. Autbnoma de Occidente. Fac. de Ingenieria. P.18
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2. PROBLEMA DE INVESTIGACION

Es bien sabido que las normas de calidad fueron realizadas con el espiritu de que
la calidad de un producto no nace de controles eficientes, sino de un proceso
productivo y de soportes que operan adecuadamente. De esta forma es una
norma que se aplica a la empresa y no a los productos de ésta; haciendo que este
sistema de calidad sea un asunto de gran interés en la organizacion ya que los
resultados se van a ver reflejados directamente en la calidad de la atencion.

La calidad en los servicios de salud se ha extendido a varios paises en el mundo:
Europa, Gran Bretafia, Paises Bajos y Espafia cuentan con programas
evaluadores de la atencion médica.

En Asia, Corea del Sur tiene establecido un programa de acreditacion para
hospitales de referencia docentes. En Japdén se ha desarrollado un programa
denominado “Circulos de Calidad” tendientes a evaluar problemas relacionados
con la calidad de la atencién médica.’ El auge de la implementacién de sistemas
de calidad en las empresas de salud, hace que cada vez se realicen mas
esfuerzos para garantizar una prestacion de servicios con el menor numero de
errores posibles y eventos adversos para los usuarios y para las empresas que
estan adscritas a la prestacion del servicio.

El problema de investigacion se va a desarrollar bajo un enfoque inductivo,
identificando comportamientos relacionados con la actividad que realiza la
empresa la cual interviene de manera directa en la prestacion de servicios del
sistema de salud, cuyo enfoque consiste en mantener un alto grado de calidad en
el servicio brindado tanto para los usuarios como para las empresas que se ven
involucradas directa o indirectamente en el desarrollo de la actividad del traslado
de pacientes.

A partir de lo planteado anteriormente, y observando fallas que se han venido
presentando con frecuencia en materia de calidad en la prestacion del servicio,

> ARGENTINA. WILLIAMS |, GUILLERMO. Programa Nacional de Garantia de Calidad de la
Atencion Médica: Calidad de los servicios de salud. [Sitio en internet]. URL disponible en:
http://med.unne.edu.ar/catedras/aps/clases/28 calidad.pdf . Consulta: 6 de noviembre de 2013.
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provocando que la empresa Servant S.A.S, vaya perdiendo fuerza en el mercado
a nivel competitivo se crea la necesidad de proponer un sistema de calidad para
una empresa de ambulancias, cuyo objeto social es la prestacion del servicio de
traslado de pacientes en ambulancias a las diferentes entidades con las que se
tiene el convenio, el cual se estad fundamentando en los lineamientos de
mejoramiento continuo que le van a permitir fomentar la creacion de una cultura de
calidad reflejada en los servicios prestados, con el fin de satisfacer y superar las
expectativas del usuario interno y externo definiendo una estructura para la
documentacion del Sistema de Gestion de Calidad, que incluya el mapa de
procesos, su secuencia e interaccion, asi como la caracterizacion de los procesos
de prestacion del servicio y financiero, para asegurar la productividad y el control
de estos, disminuyendo los Costos de la No Calidad y aumentando la
productividad del servicio.

20



3. OBJETIVOS

3.1 OBJETIVO GENERAL:

Proponer un disefio de un Sistema de Gestion de Calidad que contribuya al
mejoramiento en la prestacion del servicio de Servant S.A.S

3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS:

Exponer la actividad principal de la empresa identificando las debilidades y
fortalezas de la misma.

Conocer el estado actual de la empresa frente a las Normas de Calidad en
el sector de la Salud para identificar que norma es la mas adecuada para
implementarla en Servant S.A.S.

Definir una estructura para la documentacion del Sistema de Gestion de
Calidad, que incluya el mapa de procesos, su secuencia e interaccion asi
como la caracterizacidon de los procesos de prestacion del servicio y
financiero, para asegurar la productividad y el control de estos.

Adaptar, documentar y analizar el impacto de los Estados Financieros de la
empresa Servant S.A.S frente a la propuesta del disefio del Sistema de
Gestion de Calidad.

21



4. JUSTIFICACION

Actualmente la tendencia mundial por parte de los usuarios, en este caso de los
pacientes, es de exigencia en calidad con respecto a los servicios de salud que
recibe. Asi mismo, se empieza a tomar conciencia empresarial de que para
obtener mejores rendimientos econémicos es necesario mejorar la calidad de una
manera sistematica. El “cliente-paciente”, a causa de la evolucion de su nivel de
vida y su conocimiento, ha aumentado sus expectativas en términos de mejora de
la calidad de los cuidados de salud. Ante la exigencia de los pacientes sobre la
calidad de los cuidados y la dificultad presupuestaria de los establecimientos, se
plantea la cuestion de la relacién costo-calidad.®

En el Informe de Actividades 2012 — 2013 presentado por el Sector Administrativo
de Salud y Proteccion Social se menciona que fue expedida la Resolucion 1441
del 6 de mayo de 2013, por la cual se definen los procedimientos y condiciones
que deben cumplir los Prestadores de Servicios de Salud para habilitar los
servicios, es importante resaltar que dicha Resolucion es la base para dar inicio a
los procesos de calidad que toda empresa debe cumplir obligatoriamente.’

En dicho informe también se presenta la evaluacién que los usuarios realizan a las
EPS en donde se puede apreciar que unas se esfuerzan mas en el cumplimiento
de los procesos para la satisfaccion de los usuarios que otras.

Es claro que la no calidad es un factor de riesgo tanto para el crecimiento como
para la estabilidad de una empresa que preste servicios de salud ya que los
errores cometidos no solo afectan al paciente sino también a la empresa y a la
sociedad. Un mal servicio no solo implica un problema para la salud del paciente,
sino que también se incurre en una pérdida de confianza por parte de los mismos
unido a una mala imagen de la empresa.

® COLOMBIA. MINISTERIO DE LA PROTECCION SOCIAL. Guia para la metodologia de célculos
de costos de calidad y no calidad. (Marzo, 2010). Bogota. p. 25

7 COLOMBIA. MINISTERIO DE SALUD Y DE LA PROTECCION SOCIAL. Informe de actividades
2012-2013 Sector Administrativo de Salud y Proteccidn Social. (Agosto, 2013). Bogota. p. 24
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Con la implementacion de un Sistema de Gestion de Calidad se logra tener
herramientas que permiten establecer los procesos para generar una cultura
organizacional enfocada en la prestacion de servicios con calidad, permitiéndole a
la empresa Servant S.A.S obtener un punto diferencial frente a las empresas que
brinden servicios similares, con lo cual se genera un aumento en el nimero de
clientes y prestadores.

En el presente trabajo se propone a la empresa Servant S.A.S, un Sistema de
Gestion de Calidad que vaya acorde con lo solicitado por el Sistema General de
Seguridad Social en Salud y que ademas, permita a través de una futura
implementacion, generar una cultura de calidad y establecer unas lineas de accién
encaminadas al cumplimiento de los objetivos trazados por la empresa.

Este sistema debera definir la Politica de Calidad, Manual de Calidad y las
funciones y responsabilidades de cada uno de los cargos de la empresa.
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5. MARCOS DE REFERENCIA

5.1 MARCO TEORICO

5.1.1 TEORIAS DE LA CALIDAD

Los parametros y argumentos sobre la calidad se remontan desde los tiempos de
los jefes tribales, reyes y faraones, en donde el castigo era sumamente duro
cuando encontraban algun producto defectuoso, aceptaban o rechazaban los
productos y ponian en vigor las especificaciones gubernamentales. La mayoria de
las civilizaciones antiguas daban gran importancia a la equidad en los negocios y
como resolver las quejas, aun cuando esto implicara condenar al responsable a la
muerte, la tortura o la mutilacién y aniquilacion.

A partir de esto el hombre presté mayor atencién a la manera en que se realizaban
los procesos, algunos de los autores que realizaron su aporte a las teorias de la
Calidad son:

e JURAN (1974)% La administracién de calidad se basa en lo que él llama la
trilogia de Juran: planear, controlar y mejorar la calidad.

Considera que la opinién del usuario es la que indica que la calidad esta en
el uso real del producto o servicio.

El enfoque de Juran fue siempre hacia la mejora de la calidad. La meta era
incrementar la actuacién a niveles nunca antes conseguidos. Juran sugirié
gue para poder hacer un proyecto sobre esto, trabajando en un problema,
las compafias deben pasar por una ruptura de actitud, organizacion,
conocimientos, patrones culturales y resultados.

8 JURAN, J.M. Juran y la calidad por el disefio. Desarrollo de las caracteristicas de los procesos.
Madrid: Ediciones Diaz de Santos, 1996, p. 329.
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Juran desarroll6 las seis fases de la solucion de problemas para mejorar la
calidad: Identificar el proyecto, establecer el proyecto, diagnosticar la causa,
remediar la causa, mantener las ganancias y, repetir y nombrar. Las fases
1, 2 y 3 se pueden considerar como el viaje del sintoma del remedio. Las
fases 4,5 y 6 como el viaje del remedio a otra oportunidad.

e DEMING (1950)°: Vivié la evolucién de la calidad en Japén y de esta
experiencia desarrollo sus 14 puntos para que la administracion lleve a la
empresa a una posicion de productividad. Este sistema formo la base de las
lecciones que se dieron a los altos directivos de Japdn en 1950 y en los
afios siguientes.

Las teorias de Deming se obtienen de observaciones directas, de ahi la
certeza de su conocimiento.

1. Crear constancia en el propdsito de mejorar el producto y el servicio.

2. Adoptar la nueva filosofia.

3. Dejar de depender de la inspeccién en masa para lograr calidad.

4. Acabar con la practica de hacer negocios sobre la base del precio
solamente. En vez de ello, minimizar los costos totales trabajando con

un solo proveedor.

5. Mejorar constante y continuamente todos los procesos de planificacion,
produccion y servicio.

6. Implantar la formacion en el trabajo.

7. Adoptar e implantar el liderazgo.

° DEMING, W. Edwards. Calidad, Productividad y Competitividad. La Salida de la Crisis. 1989
Ediciones Diaz de Santos, S.A. p.19.
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8. Desechar el miedo.
9. Derribar las barreras entre las areas de staff.
10.Eliminar los slogans, exhortaciones y metas para la mano de obra.

11.Eliminar los cupos numéricos para la mano de obra y los objetivos
numericos para la direccion.

12.Eliminar las barreras que privan a las personas de sentirse orgullosas de
su trabajo. Eliminar la calificacion anual o el sistema de méritos.

13.Estimular la educacion y la auto mejora de todo el mundo.

14.Poner a trabajar a todas las personas de la empresa para conseguir la
transformacion.

Se instituyo el premio Deming en 1983 y desarrollo las 7 enfermedades
mortales.

e CROSBY (1979)': Teoria de cero errores.

Nacié en West Virginia en 1926. En 1979 fundé la compafiia Philip Crosby
Asociados y en 1991, Career IV, Inc. En los afios 60 propuso un programa
de 14 pasos que llamo6 el “cero defectos”. Adicionalmente trabajé su
prescripciéon para la salud corporativa y la vacuna de la calidad.

Crosby también afirma que la calidad se centra en cuatro principios
absolutos:

1. Calidad es cumplir con los requisitos.

2. El ecosistema de calidad es prevencion.

YDAVILA, L. de Guevara. Carlos. Teorias Organizacionales y Administracion. Enfoque Critico.
Segunda Edicién. p. 236. Consulta: 24 de Enero de 2015
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3. El estandar de realizacion es cero defectos.

4. La medida de calidad es el precio del incumplimiento.

Con base en estos elementos se desarrollan los 14 principios:

1. Establecer el compromiso de la direccion.

2. Formar un equipo de mejora de calidad.

3. Definir indicadores de calidad para cada actividad.
4. Evaluar los costos de la falta de calidad.

5. Desarrollar la conciencia de la calidad.

6. Realizar acciones formales para corregir los problemas identificados a
través de los pasos previos.

7. Establecer un comité para el dia cero defectos.
8. Capacitar a los supervisores.
9. Realizar el dia cero defectos.

10.Alentar a las personas para que establezcan objetivos para la mejora de
si mismos.

11.1dentificar los problemas que impiden que el trabajo se realice con
calidad.

12.Crear consejos de calidad con el personal de staff.

13. Establecer un programa de reconocimiento para aquellos que logran sus
objetivos de calidad.

14.Realizar de nuevo los pasos anteriores.
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e ISHIKAWA (1943)': Ishikawa obtuvo la licencia en Quimica Aplicada en
1939, en el Departamento de Ingenieria de la Universidad de Tokio, donde
fue profesor y posteriormente obtuvo su Doctorado en Ingenieria en 1960.
Se le atribuye se el pionero del movimiento de los Circulos de Calidad a
principios de los sesenta.

Ishikawa se centré en desarrollar el uso de métodos estadisticos practicos y
accesibles para la industria. Su trabajo se centra en la recopilacién y
presentacion de datos, el uso del Diagrama de Pareto para priorizar las
mejoras de la calidad y el Diagrama Causa-Efecto, también llamado
Diagrama Ishikawa o de Pescado.

Ishikawa presento el Diagrama de Causa-Efecto como otra herramienta de
apoyo para los Circulos de Calidad en su proceso de mejora. Este
diagrama se utiliza como una herramienta sistematica para encontrar,
seleccionar, y documentar las causas de variacion de calidad en la
produccion, y organizar la relacion entre ellas.

5.1.2 TEORIA GENERAL DE LOS SISTEMAS®?

La teoria general de sistemas, es una perspectiva de la ciencia moderna surgida
de la biologia, cuyos conceptos basicos fueron desarrollados por el bidlogo
Ludwing Von Bertalanffy a comienzos de la década de los afios treinta. Estos
conceptos estan contenidos en un articulo clasico (Bertalanffy, 1950) y luego en el
de Kenneth Boulding (1956).

Estos son considerados los pioneros de la teoria que cubren los sistemas
bioldgicos, fisicos, galacticos, humanos y sociales.

En cuanto a la teoria sistémica de las organizaciones, el trabajo mas conocido es
el de Robert Kahn y Daniel Katz, dos socidlogos de la Universidad de Michigan,
cuyo trabajo fue publicado en 1966 (Katz y Kahn, 1966) que fue traducido once
afos después al espafiol.

" GUAJARDO, G., Edmundo. Administracién de la Calidad Total. Conceptos y ensefianzas de los
%ranSjes maestros de la calidad. México. Quinta reimpresion 2003. p. 72.

DAVILA, L. de Guevara. Carlos. Teorias Organizacionales y Administracion. Enfoque Critico.
Segunda Edicion. p. 236. Consulta: 24 de Enero de 2015
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La teoria sistémica, dicen Katz y Kahn, “esta dedicada basicamente a problemas
de relaciones, de estructura y de interdepencia y no a los atributos constantes de
los objetos...” (Katz y Kahn, 1977: 27).

Katz y Kahn entienden las organizaciones como un sistema energético de insumo-
resultado, en el cual la energia proveniente del resultado reactiva el sistema.

Para estos autores, la organizacibn es un sistema abierto que tiene diez
caracteristicas:

1.

8.

9.

Importancia de energia.
Procesamiento de la energia de que disponen las organizaciones.
Aporte “exportacién” de un producto o resultado (“output”) al entorno.

El intercambio de energia entre el sistema y su entorno tiene un carécter
ciclico.

Entropia negativa.

Insumo de informacién, retroalimentacion negativa y el proceso de
codificacion.

El estado estable y la homedstasis dinamica.
Diferenciacion.

Equifinalidad y tarea principal.

10.El todo y la sinergia.
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5.1.3 ENFOQUE SISTEMICO DEL SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD™

Este enfoque se desarrolla y se implementa basado en las siguientes etapas:

a. Determinar las necesidades y expectativas de los clientes.
b. Establecer politicas y objetivos de calidad.

c. Determinar los procesos y responsabilidades necesarias para el logro de
los objetivos de calidad que ya se establecieron.

d. Determinar y proporcionar los recursos necesarios para el logro de dichos
objetivos.

e. Establecer y aplicar los métodos para medir eficiencia y eficacia de cada
proceso (Indicadores).

f. Establecer y aplicar un proceso de mejora continua del sistema de gestion
de calidad.

Una empresa cuyo enfoque sea sistémico se considera un conjunto de
componentes, en este caso Procesos, que organizados de manera logica para que
interactien entre si, Estructura, que usan unos insumos, Entradas, los cuales se
transforman en componentes, Procesos Organizacionales, obtiene un resultado
planificado, Productos o Servicios.

En la Norma ISO 9001:2008 se promueve la adopcion del Enfoque basado en los
Procesos, para el desarrollo, implantacion y mejora de la eficacia de un sistema de
gestién de calidad.*

B LEON, Blank Bubis. La Administracién de Organizaciones. Un enfoque Estratégico. Tercera
Edicion. P.374. Consulta: 24 de Enero de 2015.
Y NORMA INTERNACIONAL. Sistemas de gestiéon de la calidad — Requisitos. Cuarta edicion.

Suiza: I1SO, 2008.
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El Enfoque basado en Procesos hace referencia a la identificacion y gestion de los
procesos que interrelacionados permiten a las organizaciones operar de manera
mas eficaz, teniendo como ventaja el control continuo.

A continuacién se ilustra de manera conceptual la interaccién entre los procesos,
donde se resalta el papel importante de los clientes y su satisfaccion.

Figura 1. Modelo del Enfoque basado en los Procesos

Mejora continua del sistema de
gestion de la calidad

e A Responsabilidad
de la direccion

Gestién de los Medicion analisis
recursos ¥ mejara

- Entradas |Reahzacldm I Salidas
= duct
Requisitos |ﬂel pmdumE raducto

Clientes

Clientes — — — — - Salisfaccion

Leyenda

—= Actividades que aportan valor
— ——m= Flujo de informacidon

Fuente. ICONTEC. ISO 9001:2008



5.2 MARCO CONCEPTUAL

5.2.1 Calidad: La calidad tiene su origen en latin y significa tributo o propiedad
que distingue a las personas bienes y servicios. Segun la sociedad Americana
para el control de calidad (ASQC): “Conjunto de caracteristicas de un producto,
proceso o servicio que le confiere su aptitud, para satisfacer las necesidades del
usuario o cliente”®

Para el diccionario de la Real Academia Espafola, “la calidad es como una
propiedad o conjunto de propiedades inherentes a una cosa que permiten
apreciarla como igual, mejor o peor que las restantes de su especie .*°

5.2.2 Control: el control trata de determinar si la estrategia seleccionada se ha
implementado tal como se la formuld, de detectar las dificultades que se presentan
para implementar la estrategia, de comparar los resultados obtenidos contra los
resultados propuestos y de realizar los ajustes y correcciones necesarios.
También, el control determina si las estrategias que se implementaron lograron los
objetivos de la organizacién. El control envia la retroalimentacion necesaria para
que a la estrategia se le hagan los ajustes necesarios o para que se la redisefie.'’

5.2.3 Control Interno: Se entiende por control interno el sistema integrado por el
esquema de organizacion y el conjunto de los planes, métodos, principios,
normas, procedimientos y mecanismos de verificacién y evaluacion adoptados por
una entidad, con el fin de procurar que todas las actividades, operaciones y
actuaciones, asi como la administracion de la informacion y los recursos, se
realicen de acuerdo con las normas constitucionales y legales vigentes dentro de
las politicas trazadas por la direccion y en atencién a las metas u objetivos
previstos.*®

® CHANDIA, Yanira. Introduccibn a la Calidad en Salud. 2006 P.1 En
http://www.enfermeraspabellonyestrelizacién.com. Consultado: 23 de Noviembre de 2013

'® ALDANA, ALVAREZ, BERNAL. DIAZ, GALINDO, GONZALEZ Y VILLEGAS. Administracién Por
la Calidad. P.35 Ed. Alfa omega 2010.

" LEON, Blank Bubis. La Administracién de Organizaciones. Un enfoque Estratégico. Tercera
Edicion. P.374. Consulta: 24 de Enero de 2015.

¥ BOGOTA D.C. Congreso de Colombia. Ley 87 de 1993. Normas para el ejercicio del Control
Interno en las entidades y organismos del Estado. Consulta: 06 de Diciembre de 2014
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5.2.4 Diagnéstico: El Diagnostico es una actividad vivencial que involucra a un
grupo de personas de una empresa o0 institucion interesadas en plantear
soluciones a situaciones probleméticas o conflictivas, sometiéndose a un auto-
andlisis que debe conducir a un plan de accion concreto que permita solucionar la
situacion problematica®

5.2.5 Estrategia: La palabra estrategia tiene su origen en las palabras griegas
“stratos”, que se refiere a ejército, y “agein”, que significa guia. Asi mismo, la
palabra “strategos” que hacia alusion a “estratega”, también proviene del latin y
del antiguo dialecto griego dorico. El estratega era el individuo (o individuos) que
se encargaba de dirigir o de conducir al ejército en las guerras por el dominio
territorial o por imponer su hegemonia.?°

5.2.6 Gestion: Es la acciéon de gestionar y administrar una actividad profesional
destinado a establecer los objetivos y medios para su realizacién, a precisar la
organizacién de sistemas, con el fin de elaborar la estrategia del desarrollo y a
ejecutar la gestion del personal. Asimismo en la gestibn es muy importante la
accion, porque es la expresion de interés capaz de influir en una situacién dada.?

5.2.7 Gestion Estratégica de Calidad: la gestidn estratégica de calidad (GEC) es
un proceso estructurado para establecer objetivos de la calidad de gran alcance,
en los niveles superiores de la organizacion y definir los medios que se deben
utilizar para alcanzar estos objetivos?

9 CARACAS. Modelo de Diagnéstico bajo la Visién de Proceso. [Sitio en internet]. URL disponible
en:  http://www.gestiopolis.com/recursos/documentos/fulldocs/ger/diagorgmarcon.pdf. P. 3.
Consulta: 25 de Enero de 2015.

? CONTRERAS. Sierra, Emigdio Rafael. EI Concepto de Estrategia como Fundamento de la
Planeacion Estratégica. [Sitio en internet]. URL disponible en:
http://www.scielo.org.co/pdf/pege/n35/n35a07. P.158. Consulta: 25 de Enero de 2015.

* VILCARROMERO. Ruiz, Rall. Administraciéon de la produccion. P. 14 En
http://www.eumed.net/libros-gratis/2013a/1321/1321.pdf. Consultado: 24 de Enero de 2015.

2 JURAN, J.M. Juran y la calidad por el disefio. Desarrollo de las caracteristicas de los procesos.
Madrid: Ediciones Diaz de Santos, 1996, p. 329.
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5.2.8 Politica de Calidad: es el documento base para la implementacion de un

sistema de gestion de la calidad, marcara las directrices generales para la

planificacion del sistema y orientara a toda la organizacion hacia la satisfaccion del
; 23

cliente.

5.2.9 Procedimiento: un procedimiento es el modo especifico de llevar a cabo
una actividad.

5.2.10 Proceso: un proceso puede definirse como un “conjunto de actividades
interrelacionadas o que interactian, las cuales transforman elementos de entrada
en resultados®

5.2.11 Sistema: un todo unitario organizado, compuesto por dos o0 mas partes,
componentes o0 subsistemas interdependientes y delineado por los limites,
identificables de su ambiente o suprasistema. (Kast y Rosenzweig, 1981: 107)%

5.2.12 Sistema de Salud: Un sistema de salud es la suma de todas las
organizaciones, instituciones y recursos cuyo obijetivo principal consiste en mejorar
la salud. Un sistema de salud necesita personal, financiacion, informacion,
suministros, transportes y comunicaciones, asi como una orientacion y una
direccion generales.?’

> NORMA INTERNACIONAL. Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos. P. 4. Cuarta edicion.
Suiza: ISO, 2008.

*ALVAREZ, ALVAREZ, BULLON. Introduccién a la Calidad. Aproximacion a los Sistemas de
Gestion y Herramientas de Calidad. [En linea]. P.25. Primera Edicion. Disponible en:
LibreriadelaU.com. Consulta: 25 de Enero de 2015.

> BOGOTA D.C. Instituto Colombiano de Normas Técnicas y Certificacion. Orientacion sobre el
concepto y uso del “Enfoque basado en procesos” para los sistemas de gestion. [Sitio en internet].
URL disponible en: http://www.icontec.org.co/Contents/e-Mag/Files/procesos.pdf. Consulta: 25 de
noviembre de 2013.

% DAVILA, L. de Guevara. Carlos. Teorias Organizacionales y Administracion. Enfoque Critico.
Segunda Edicion. P. 236. Consulta: 24 de Enero de 2015

27 ESPANA. Organizacion Mundial de la Salud. [Sitio en internet]. URL disponible en:
http://www.who.int/features/qa/28/es/. Consulta: 26 de Noviembre de 2013.
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5.3 MARCO LEGAL

Servicios Médicos de Ambulancia S.A.S debe cumplir con toda la normatividad
que ella aplique para su funcionamiento:

5.3.1 Decreto 1011 de 2006. Por el cual se establece el sistema obligatorio de
garantia de calidad de la atencion de salud del sistema general de seguridad
social de salud. El Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad (SOGC), fue
reglamentado por primera vez mediante el Decreto 1918 de 1994, luego por el
Decreto 2174 de 1996, que fue modificado mediante el Decreto 2309 de 2002, que
definia el Sistema Obligatorio de Garantia de la Atencién en Salud del Sistema
General de Seguridad Social en Salud (SGOCS), este planteaba que transcurrido
tres afios se recogeria la experiencia en el proceso de habilitacion para hacer una
nueva norma; de ahi surge el Decreto 1011 de 2006, actualmente vigente.

Segun el Decreto 1011 de 2006, el Sistema Obligatorio de Garantia de Calidad de
la Atencion en Salud, tiene como objetivo proveer de servicios de salud a los
usuarios individuales y colectivos de manera accesible y equitativa, a través de un
nivel profesional optimo, teniendo en cuenta el balance entre beneficios, riesgos y
costos, con el propdsito de lograr la adhesion y satisfaccion de dichos usuarios.

El punto principal en el campo de aplicacion del Decreto 1011 de 2006 apunta a
las Entidades Promotoras de Salud, las Administradoras del Régimen Subsidiado,
a los Prestadores de Servicios de Salud, las Empresas de Medicina Prepagada,
las Entidades adaptadas y a las entidades departamentales, distritales y
municipales de salud. Se exceptlan de esta norma a las Instituciones del sistema
de salud pertenecientes a las Fuerzas Militares y a la Policia Nacional; estas
podran acogerse de manera voluntaria al SOGCS y de manera obligatoria cuando
quieran ofrecer la prestacion de servicios de salud a Empresas Administradoras de
Planes de Beneficios (EAPB), Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud
(IPS), o entidades territoriales.?®

28 BOGOTA D.C. Ministerio de Salud. Decreto 1011 de 2006. Disposiciones generales y
definiciones. Consulta: 26 de Noviembre de 2013.
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5.3.2 Resolucion 1043 de 2006. Por el cual se establecen las condiciones que
deben cumplir los prestadores de servicios de salud para habilitar sus servicios e
implementar el componente de auditoria para el mejoramiento de la calidad de la
atencién y se dictan otras disposiciones.

Todos los prestadores de servicio de salud o establecimientos que presten un
servicio de salud deben de seguir y cumplir para su entrada y permanencia en el
sistema unico de habilitacion con los siguientes puntos:

1. Capacidad tecnoldgica y cientifica: anexo técnico #1 manual de estandares
y verificacion.

2. Suficiente patrimonial y financiera es decir una buena estabilidad
econdmica y financiera.

3. Capacidad técnico-administrativa esto se refiere a requisitos legales en
cuanta representacion legal de acuerdo a su naturaleza juridica.®

5.3.3 Resolucidon 1446 de 2006. Por el cual se define el sistema de informacién
para la calidad y se adoptan los indicadores de monitoria del sistema obligatorio
de garantia de la calidad de atencién en salud. *

5.3.4 Norma Técnica Colombiana 3729. Tipologia vehicular. Ambulancias de
transporte terrestre. Por la cual se establecen los requisitos minimos que deben
cumplir y los ensayos a los que se deben someter los vehiculos denominados

29 BOGOTA D.C. Ministerio de la Proteccién Social. Resolucién 1043 de 2006. . [Sitio en internet].
URL disponible en: http://www.alcaldiabogota.gov.co/sisjur/normas/Normal.jsp?i=20268. Consulta:
27 de Noviembre de 2013.
% BOGOTA D.C. Ministerio de la Proteccién Social. Resolucién 1446 de 2006. . [Sitio en internet].
URL disponible en: http://www.alcaldiabogota.gov.co/sisjur/normas/Normal.jsp?i=20267. Consulta:
27 de Noviembre de 2013.
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ambulancias para transporte terrestre, destinados a la prestacion del servicio de
transporte de pacientes, de acuerdo a su complejidad (estado clinico patolégico)**

5.4 MARCO CONTEXTUAL
5.4.1Resefia Historica:

Servicios Médicos de Ambulancia — Servant S.A.S, es una empresa creada en la
ciudad de Santiago de Cali el 23 de Febrero de 2007, siendo una empresa de
Sociedad Anonima, prestando el servicio al Grupo Saludcoop, grupo integrado por
las EPS Cafesalud, Cruz Blanca y Saludcoop; haciendo el traslado de pacientes
de una sede a otra.

En el afio 2012, Servant al verse golpeado econémicamente, decide cambiar de
duefios para poder seguir desarrollando su actividad principal: el traslado de
pacientes. En el transcurso de ese mismo afio Servant pasa de ser una Sociedad
Anonimia S.A a una Sociedad Anénima Simplificada S.A.S.

En el afio 2013 la empresa comienza a tener nuevos convenios de traslados con
otras Instituciones de Salud, ampliando mas sus servicios en la ciudad de Cali y
en otras ciudades de la region y del pais.

Actualmente, Servant tiene convenios con la Clinica Versalles, Clinica Santiago de
Cali, Corporacion Comfenalco, Comfenalco Valle, Clinica de los Remedios, Grupo
Saludcoop, y Sarpa, esta ultima de la ciudad de Medellin, quienes tienen servicio
de ambulancia aérea.

¥ BOGOTA D.C. Instituto Colombiano de Normas Técnicas y Certificacion (ICONTEC).NTC 3729.
Tipologia Vehicular. Ambulancias de Transporte Terrestre. [Sitio en internet]. URL disponible en:
http://idsn.gov.co/site/images/emergencias/ntc37294revision.pdf. Consulta: 27 de Noviembre de
2013.
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Servant se ha ido recuperando de la dura situacion econémica por la que atraveso
en afos anteriores, mostrando un crecimiento positivo y de reconocimiento en el
mercado de ambulancias de servicio privado al tener convenios con varias
Instituciones de Salud reconocidas en la ciudad.

5.4.2 Mision

Somos una empresa lider en el traslado basico y medicalizado de pacientes,
ofreciendo atencion personalizada con responsabilidad, eficiencia y oportunidad a
los usuarios afiliados a las diferentes entidades con las cuales estan establecidos
los convenios.

Nuestros servicios estan delineados bajo parametros éticos, amables y seguro;
para satisfacer las necesidades de atencién médica y pre-hospitalaria de manera
integral con el inmejorable talento humano con el que contamos.

5.4.3 Visiéon

“En el 2016 seremos el servicio de ambulancias y atencion pre-hospitalaria de
mayor reconocimiento en la region al ofrecer una calida y efectiva atencién en el
momento oportuno, apoyandonos en unidades de traslado equipadas con personal
idoneo de grandes capacidades y alto sentido de pertenencia. Lograremos el
maximo desarrollo profesional, intelectual y econémico para los empleados de la
organizacién y una rentabilidad razonable para los socios”

5.4.4 Valores Corporativos

Los valores corporativos de Servicios Médicos de Ambulancia S.A.S interiorizados
y aplicados, son el resultado de una cultura empresarial; estos se expresan en
cada actividad que se desarrolla en el entorno de la empresa: socios, directivos,
empleados, contratantes, usuarios, proveedores, Estado, competencia y la
sociedad.

e Justicia e Verdad y Honestidad
e Respeto e Sentido Comun

e Solidaridad e Humildad

e Responsabilidad e Trabajo en Equipo
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6. METODOLOGIA

6.1 TIPO DE INVESTIGACION

El presente trabajo se desarrollé bajo un enfoque de tipo descriptivo, ya que
"tiene como proposito la delimitacion de los hechos que conforman el
problema de investigacion. Asi, éste identifica caracteristicas del universo
de investigacion, sefiala formas de conducta y actitudes del total de la
poblacién investigada, se establecen comportamientos concretos y se
descubre y comprueba la asociacién entre variables de investigacion™?

A través de éste, se identific6 comportamientos relacionados con los siguientes
eventos en la actividad diaria de la institucion:

e Actividades que pueden convertirse en factores de riesgo en el momento de
la prestacion de los servicios de salud en el area especializada de la
Institucién que es el traslado de pacientes.

6.2 METODO DE INVESTIGACION

9.2.1 Método Inductivo. “La induccién es ante todo un forma de raciocinio o
argumentacion. Por tal razon conlleva un analisis ordenado, coherente y l6gico del
problema de investigacion, tomando como referencia premisas verdaderas”?

9.2.2 Método Deductivo. ElI método de investigacién usado fue el deductivo. “El
conocimiento deductivo permite que a partir del situaciones generales se lleguen a
identificar explicaciones particulares contenidas explicitamente en la situacion
general. Asi, de la teoria general acerca de un fenémeno o situacion, se explican

hecho o situaciones particulares”. *

* MENDEZ ALVAREZ, Carlos Eduardo. Metodologia: Guia para elaborar disefios de investigacion
en ciencias econémicas, contables y administrativas. Bogota. McGraw Hill. 2006. P. 230 — 231.
*Ibid., p. 239

* Ibid., p. 240
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9.2.3 Método Clinico. El método clinico se basa en el método cientifico.
Comprende el reconocimiento y formulacion de un problema: obtencion de datos
sobre este por medio de la observacion y experimentacion, asi como también la
formulacion y comprobacion de hipétesis; explica el problema y propone
soluciones posibles.*

6.3 FUENTES DE INFORMACION

9.3.1 Fuentes Primarias. “Es posible que el desarrollo de la investigacion
propuesta dependa de la informacién que el investigador debe recoger en forma
directa. Cuando esto sucede, hablamos de la fuente primaria e implica utilizar
técnicas y procedimientos que suministren la informacion adecuada”.36

Para este trabajo se utilizo las siguientes técnicas de recopilacion de informacion:

e Observaciéon directa. Se esta facilitando por la contratacion directa en la
Institucion, permitiendo asi conocer mas a fondo la situacion de ésta y todo
lo relacionado con la prestacion de los servicios, percibiéndose asi las
necesidades de disefiar un Sistema de Calidad que contribuya al
mejoramiento del servicio.

9.3.2 Fuentes Secundarias. “Se encuentra en las bibliotecas y esta contenida en
libros, peridédicos y otros materiales documentales como trabajos de grado,

revistas especializadas, enciclopedias, diccionarios, anuarios, etc.”.¥’

La técnica usada para la recopilacion de la informacién fue el analisis documental
de libros, monografias, tesis de grado, normatividad y medios electrénicos;

% ECHEVARRIA, Calderén. Jaime. El Método Clinico. Su Relacién con el Método Cientifico y su
Descripcion. Venezuela. [En linea]. P.6. Disponible en: Biblioteca Virtual Ucla — Universidad
Centroccidental “Lisandro Alvarado”. Consulta: 25 de Enero de 2015.

*®MENDEZ ALVAREZ, Carlos Eduardo. Metodologia: Guia para elaborar disefios de investigacion
en ciencias econémicas, contables y administrativas. Bogota. McGraw Hill. 2006. P. 252

¥ Ibid., p. 251
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ademas de la observacion directa que permitia conocer situaciones que no se
encuentran descritos en libros o articulos por ser situaciones que se reflejan en el
desarrollo diario de la actividad. También se utilizo el método clinico para afianzar
mas las situaciones recopiladas por la fuente de informacion primaria, la
observacion, que suministraron informacion sobre el tema de Normas de Calidad.

6.4 TECNICAS DE INVESTIGACION

Para la realizacion de este trabajo se utilizd la siguiente técnica:

Para el disefio del Sistema de Gestion de Calidad, se tomo6 como referencia
los objetivos planteados en el presente trabajo, las actividades realizadas
en la Institucién y los requisitos y procedimientos exigidos por la legislacion
vigente para el disefio del programa.

6.5 FASES DE LA INVESTIGACION

Exponer la actividad principal de la empresa identificando las debilidades y
fortalezas de la misma, interactuando de forma directa con la organizacion
debido al contrato directo con la misma, haciendo mas facil la identificacion
de las carencias que presenta y los aspectos que deben mejorarse, a través
de la observacién directa y de la toma de la informacion que se tiene en la
Institucion.

Identificar que norma de calidad en salud es la mas adecuada para
implementarla en Servant S.A.S a través de un diagndstico de la situacion
actual de la empresa, haciendo uso de las disposiciones legales y
normativas que el Gobierno realiza, para garantizar un adecuado manejo en
la prestacién del servicio de salud.

Realizar la propuesta del Sistema de Gestién de Calidad para la empresa
Servant S.A.S, a traves de la elaboracion de un documento, basado en el
modelo de calidad dada por la ISO 9001:2008, con el fin de mejorar la
prestacion del servicio de traslado de pacientes, haciendo que la empresa
tenga un mayor grado de credibilidad a nivel del mercado competitivo en el
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area de la Salud, enfocandose mas hacia el servicio de traslado de
pacientes en ambulancias.
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7. DIAGNOSTICO INTERNO

7.1 DESCRIPCION DEL SECTOR

La ciudad de Santiago de Cali cuenta con un Centro Automatico de Despacho
(CAD) para casos de SOAT, encargado del control del despacho de vehiculos de
ambulancias para la atencién de las personas, cuya naturaleza es privada. Por
otro lado, cuenta con la Red de Salud del Centro E.S.E la cual desde el afio 2007,
por disposicion de la Secretaria de Salud Municipal, conform6 el Pool de
Ambulancias, de naturaleza publica.

A pesar de que en la ciudad se cuenta con dos centros para la atencion de
servicios publicos, estos no dan abasto, debido a que solo se cuentan con 15
ambulancias de servicio publico, mientras que el sector privado cuenta con
aproximadamente 140 ambulancias que solo son destinadas a atender
exclusivamente a sus usuarios, bien sea por el sistema prepagado o por la
capacidad econOmica que tiene cada usuario para pagar el servicio de manera
particular.

Segun el informe de la Personeria Municipal de Santiago de Cali del afio 2013, los
traslados de pacientes en ambulancia en la ciudad tienen una cobertura del 90%
por la red privada, mientras que la red publica cuenta tan solo con el 10% restante,
debido a su falta de capacidad.

Dentro del sector privado que prestan el servicio de manera particular o
prepagado, se encuentra EMI que cuenta con ocho (8) ambulancias para atender
a sus usuarios, de las cuales dos (2) son medicalizadas y las otras seis (6) son
para traslado basico, Coomeva cuenta con seis (6) ambulancias para traslados
basicos, y Servant S.A.S cuenta con diez (10) ambulancias de las cuales tres (3)
son medicalizadas y las siete (7) restantes son de uso basico.
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Por otra parte, la Secretaria de Transito de Cali, en el afio 2.014 realiz6 un
operativo a este tipo de vehiculos, encontrando que 35 ambulancias presentan
irregularidades con la documentacion, siendo la de mayor ocurrencia estar
certificado para cumplir otra modalidad de transporte, como el de operar como
buses o como transporte de carga de mercancia. En estos mismos operativos se
encontré que estos vehiculos presentan problemas mecanicos, como llantas lisas
o luces en mal estado; sin embargo, tienen los certificados técnico-mecanicos al
dia, al igual que los seguros.

Por tal motivo, la ambulancias, por norma, deben estar afiliadas a una empresa,
gue se constituye en la Institucion Prestadora de Servicios de Salud y debe
inscribirse en el Registro Especial del Sistema Unico de Habilitacién, deben tener
los documentos al dia de la certificacidbn técnico-mecéanica al igual que los
seguros, de lo contrario no pueden prestar el servicio de manera particular.

A pesar de las normatividades antes mencionadas con las que deben cumplir los
pool de ambulancias, estas deben contar también con un Sistema de Gestion de
Calidad para garantizar altos estandares en la prestacion de sus servicios y
procedimientos a realizar, debido a la rigurosidad que exigen sus usuarios,
ademas, porque deben registrarse a una normatividad que tiene por objetivo velar
por la vida de los pacientes y que no da espacio para improvisaciones y/o errores.

Es muy importante que las empresas de Salud, y en especial las empresas de
Ambulancias identifiquen qué herramientas necesitan para que éstas sean mas
competitivas y confiables, como es el caso de la Empresa Social del Estado
(ESE), que tiene quince (15) ambulancias, doce (12) de ellas tripuladas y con los
requerimientos técnicos y equipos médicos necesarios para el traslado de
pacientes. La ESE Centro con la implementacién de los Sistemas de Gestién de
Calidad logré la certificacion del Hospital Primitivo Iglesias y el Pool de
Ambulancias de la Red de Salud del Centro, enfocandose en la prestacién de
servicios de salud con calidad: oportunos, accequibles, pertinentes, seguros,
continuos, calidos y humanos. ICONTEC bajo la NTC ISO 9001:2008, determino la
certificacion para todos los procesos del hospital y de su Pool de Ambulancias,
siendo la primera institucion a nivel nacional a la que se le otorga la certificacion
en el servicio de traslado asistencial y basico medicalizado.

44



Asi como la ESE Centro, también se encuentran en el proceso de certificacion por
parte de la norma ISO 9001:2008, el Hospital Universitario del Valle “Evaristo
Garcia Garcia” tomando conciencia de mejorar su calidad en la parte asistencial.

7.2 DESCRIPCION DE LA EMPRESA

Servant S.A.S es una empresa de servicios de salud que se especializa en el
traslado en ambulancias medicalizadas o no de EPS y particulares. Es creada en
la ciudad de Santiago de Cali el 23 de Febrero de 2.007, siendo una empresa de
Sociedad Ano6nima, prestando el servicio al Grupo Saludcoop, grupo integrado por
las EPS Cafesalud, Cruz Blanca y Saludcoop; haciendo el traslado de pacientes
de una sede a otra.

Los tipos de traslado que realiza la empresa son los siguientes:

e Traslados Diurnos: Se realizan a partir de las 7am hasta las 6pm
e Traslados Sencillos

e Traslados Redondos

e Traslado Nocturno

e Traslado de Neonato

7.3 ORGANIGRAMA

A continuacion se presenta el organigrama de Servant S.A.S:
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Figura 2. Organigrama Servant S.A.S

| GERENCIA |
|
|
| DiReccioN FINANCIERA | | owrecaonmepica |
COORDINACION ADMINISTRATIVA | | cooroinacion operaTivA |
| |
| CONTADOR | |paRAMEDICOS] RADIO OPERADOR | CONDUCTORES|

[ carTera | TEsoRERiA | conTABILIDAD [FACTURACION]

Fuente. Trujillo, Hernandez. Adriana. Area Contable

La empresa Servant S.A.S opera con una estructura organizacional matricial con
una linea de comunicacion y gestién vertical, del Representante Legal y la
Direccion Operativa dependen las politicas estratégicas que delegan a la
Coordinacion Operativa.

7.4 AREAS FUNCIONALES DE LA EMPRESA SERVANT S.A.S

En la actualidad la empresa estd conformada por 43 personas con contratacion
directa y 2 aprendices del Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA).

La organizacion del trabajo es por areas tal como se muestra en la siguiente tabla:
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Tabla 1. Areas funcionales de la empresa Servant S.A.S

NUMERO
AREA DE
PERSONAS

Gerencia 2
Financiera 1
Médica 4
Facturacion 1
Contable 1
Cartera 1
Tesoreria 1
Operativa 32

Fuente. Trujillo, Hernandez. Adriana. Area Contable

A continuacién se describen brevemente los procesos que se realizan en cada
area funcional de la empresa:

Area de Gerencia: en esta area es donde se toman las decisiones de
como se va a llevar a cabo la actividad principal de la empresa, es quien
tiene la potestad de a quien se les va a prestar el servicio y a que tarifa, es
decir, los que realizan los convenios con las otras entidades de salud, esta
area es la que va a surtir de informacién al resto de la organizacion, ya que
es la cabeza estructural de la misma.

Area Financiera: en esta area es donde se maneja toda la parte del
efectivo y de los pagos que se realizan en la empresa a todos los
proveedores y demdas gastos que surjan y que tengan que ver con la
actividad principal de la empresa. Esta area es abastecida por el area de
contabilidad, que es quien recibe las facturas y realiza la programacion de
los pagos que se vayan a realizar.

Area Médica: es una de las areas mas importantes de la empresa, pues alli
es donde se desarrolla la actividad principal de la misma, son ellos los que
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dan las directrices para realizar los traslados de los pacientes, también son
de gran apoyo cuando se necesita de la presencia en algun traslado con un
paciente de mayor gravedad.

Area de Facturacion: esta area es la encargada de facturar a tiempo todos
los traslados realizados por parte de los paramédicos y conductores de la
empresa. Son los encargados de la radicacion de las facturas en las
diferentes entidades de salud a los cuales se les presta el servicio, de
responder las glosas realizadas por parte de los clientes (entidades de
salud) y de recibir las facturas de proveedores que ya vienen aprobadas
previamente por el coordinador operativo; son quienes abastecen el area
contable.

Area Contable: en esta area es donde se realizan todos los registros
contables de las facturas tanto de clientes como de proveedores que envia
el area de facturacién para realizar las liquidaciones y contabilizacién de las
retenciones de las facturas y el posterior pago de las mismas, esta area
después de realizar dicho proceso es quien abastece al area de cartera.

Area de Cartera: esta area es la encargada de realizar el respectivo cobro
de los servicios facturados en el mes y que cuyos clientes no han
cancelado en los tiempos estipulados por parte del area de Gerencia. Se
encarga de actualizar el estado de la cartera realizando informes
semanales y haciendo el debido cruce de los pagos con las facturas
contabilizadas por parte del area contable; esta area surte de informacion al
area Financiera y al area de Gerencia sobre los ingresos y recaudos
realizados en las fechas estipuladas para los pagos.

Area de Tesoreria: esta area es la encargada de realizar los pagos en
efectivo a los proveedores después de que el area Financiera haya dado la
autorizacion para realizar dichos pagos. También otorga dineros para los
gastos pequefios que la empresa realiza y que tengan que ver con la
actividad de la misma.
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e Area Operativa: esta area es el alma de la empresa, pues es alli donde se
realizan todas las actividades que tienen que ver con la actividad principal
de Servant S.A.S, que es el traslado de pacientes. En esta area estan
involucrados el coordinar y los radios operadores que son los que coordinan
a los conductores y paramédicos de las moviles para los traslados de los
pacientes a las diferentes entidades con las que tengan el convenio, éstos
ultimos son los encargados de realizar un reporte del paciente al que estan
trasladando, como por ejemplo el tipo de traslado y el lugar al cual sera
trasladado para después llevarlo al area de facturaciébn para que estos

realicen la actividad ya descrita anteriormente.

10.4.1 Entrevistas. Para determinar el estado en el que se encuentra la empresa
frente a un proceso de calidad, se realizaron entrevistas al personal que labora en
ella: Representante Legal, Contador, Coordinador Operativo y empleados en
general, quienes ocupan cargos altos y medios en la empresa. En la siguiente

tabla se presenta el modelo de entrevista utilizado.

Tabla 2. Formato de entrevistas

PREGUNTA

RESPUESTA

Sl

NO

N/A

COMPLEMENTO

Al momento de ingresar a la empresa ¢le
dieron a conocer el manual de funciones y
procedimientos?

¢ Conoce sobre las politicas de calidad que
existen en la empresa?

¢Conoce con claridad el reglamento
Interno de Trabajo?

¢,Cree usted que es importante el manejo
de un sistema de gestion de calidad?

¢ Podria contribuir un sistema de gestién de
calidad en el manejo de reduccion de
costos? Sustente su respuesta.

Fuente. Trujillo, Hernandez. Adriana. Area Contable
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A continuacion se presenta la Tabla 4. Matriz entrevistas, que contiene los analisis
realizados tomando como base la informacion recopilada por medio de las
entrevistas efectuadas a los empleados de la empresa Servant S.A.S (Para ver en
detalle las entrevistas realizadas a cada empleado, remitirse a los Anexos. Ver
Anexo D).

Tabla 3. Matriz entrevistas

ANALISIS DE LA

SITUACION ACTUAL ANALISIS CRITICO

TEMA

La ausencia de un Manual de
Funciones y Procedimientos
puede causar no
conformidades y reprocesos
que afectan directamente la
Manual de | Los colaboradores de la | calidad en la prestacion del
Funciones y | empresa desconocen la | servicio. Un desconocimiento
Procedimientos. existencia del manual. de las funciones puede generar
sobrecargo de actividades y
por lo tanto mayor probabilidad
de cometer errores, por lo
tanto, es de vital importancia la
creacion de dicho manual.

La Politica de Calidad refleja el
compromiso  gerencial de
gestionar la empresa bajo los
pardmetros de un Sistema de
La empresa no cuenta con | Gestion de Calidad con el fin
una Politica de Calidad. de alcanzar una mejora
continua de los procesos, la
falta de esta puede significar un
desinterés que inicia en la
Gerencia.

Pese a que si hay existencia
del Reglamento Interno de
Trabajo, los colaboradores no
tienen claridad o conocimiento
de lo que alli se ha redactado,
su comportamiento y
responsabilidades se basan en

Politica de Calidad.

Los colaboradores de la
Reglamento Interno | empresa desconocen la
de Trabajo existencia del reglamento
de trabajo.
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empleos anteriores o0 en
recomendaciones dadas por
comparieros o superiores.

ANALISIS DE LA

SITUACION ACTUAL ANALISIS CRITICO

TEMA

A pesar de que todos estan de
Importancia del | La empresa en general esta | acuerdo en la importancia de
manejo de un | consiente de la importancia | contar con un sistema de
Sistema de Gestion | sobre el manejo de un | gestion de calidad, la empresa
de Calidad sistema de calidad. no ha tenido la iniciativa de
implementarla.

La empresa al carecer de un
sistema de gestion de calidad,
NnO posee UunoS procesos y
procedimientos definidos,
haciendo que esta carencia se
vea reflejada en el costo en
que incurren al realizar su
actividad, debido a que deben
solicitar apoyo de otras
empresas con la misma
actividad para poder dar
cumplimiento al servicio
brindado.

Contribucién del | El personal de la empresa
Sistema de Gestidn | esta de acuerdo en que la
de Calidad en el | contribucion de un sistema
manejo de la|de gestion de calidad
reduccién de | ayudaria a reducir los
costos. costos.

Fuente. Trujillo, Hernandez. Adriana. Area Contable

10.4.2 Debilidades y fortalezas de la empresa Servant S.A.S:

Después de haber realizado un recorrido por la empresa y segun la informacién
recolectada en las entrevistas realizadas al Coordinador Operativo, paramédicos y
al personal administrativo, se llega a la conclusién que la empresa Servant S.A.S
presenta muchas deficiencias en su organizacion y en cada uno de sus procesos y
procedimientos, lo cual, puede estar generando pérdidas sin ser detectadas.
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Como debilidades se tienen:

e El gerente al querer reducir costos, ha disminuido el personal aumentando
las labores de cada empleado, esto se presenta por falta de un manual de
funciones.

e Al no existir un manual de funciones y procedimientos, esto hace que el
empleado no tenga claridad sobre la actividad que debe desarrollar en su
puesto de trabajo, y por tanto realiza otras actividades que no competen a
sus funciones, produciendo un margen de error mayor sobre la actividad
principal por el cual fue contratado, con el tiempo esta sobrecarga de
funciones genera en el empleado estrés y disminucién en la calidad de su
trabajo, esta situacion se evidencia en mayor proporcion en el personal
administrativo.

e La empresa no tiene implementado un sistema de gestion de calidad lo que
evidencia una serie de actividades que se realizan de manera
independiente sin una claridad y planificacion respecto a los procesos de la
empresa y que en ocasiones genera reprocesos que afectan directamente
al cliente interno y externo ya que el desarrollo de la actividad se realiza de
acuerdo al dia a dia.

e No existe un control adecuado sobre la cantidad de traslados realizados
durante un turno laborado, es decir, no hay un procedimiento definido de
como realizar esta actividad, provocando pérdidas de tiempo en cada
traslado, se produce por lo tanto un embotellamiento en la prestacion del
servicio, y esto se puede ver reflejado en la cantidad de apoyo que solicitan
con otras empresas para poder dar cumplimiento al servicio, produciendo
mas gastos en la empresa.

e Después de realizar el analisis a la informacién recolectada por medio de
las encuestas y segun lo observado en las visitas realizadas a las
instalaciones de la empresa, podemos concluir que se hace urgente el
disefio de un Sistema de Gestion de Calidad que permita dar una estructura
clara a las actividades de la empresa con el fin de disminuir los costos al
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optimizar al maximo los recursos tanto humanos como tecnoldgicos con los
gue cuenta la empresa. De igual forma, documentar funciones, procesos y
procedimientos que permitan dar claridad al objetivo que la empresa desea
alcanzar y que sea de total conocimiento de todo el personal que alli labora.

e La empresa surgié como producto de una idea de negocio de un individuo
cuya formacion es completamente empirica, por lo cual, presenta
oportunidades de mejora en las distintas areas que la conforman; siendo
una de las mayores deficiencias de esta empresa la falta de conocimiento
del personal de las funciones reales que debe cumplir. Por lo tanto, el
disefio de un Sistema de Gestion de Calidad seria la mejor herramienta
para lograr el objetivo que en un inicio se plantearon los duefios de la idea
de negocio.

Como fortalezas se tienen:

e La disposicion que se tiene por parte de la Gerencia y del personal que
labora en la empresa para realizar las mejoras necesarias para que la
actividad principal de Servant S.A.S se fortalezca.

e Existe un acompafiamiento por parte de la Gerencia en cada una de las
areas funcionales de la empresa.

e Por la cantidad de empleados que posee la empresa, la implementacion de
un Sistema de Gestion de Calidad se puede llevar a cabo mas rapido y
eficientemente.

La Matriz de Evaluacion de Factores internos (EFI) es un instrumento que resume
y evalla las fortalezas y debilidades mas importantes dentro de las areas
funcionales de una empresa ofreciendo una base para identificar y evaluar las
relaciones entre estas. Dicha matriz se desarrolla siguiendo cinco pasos:

1. Se hace una lista de los factores criticos o determinantes para el éxito
identificados en el proceso de la evaluacion interna.
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2. Se asigna un peso relativo a cada factor,

0.0 = no es muy importante
1.0 = muy importante

La suma de todos los pesos asignados a los factores debe sumar 1.0

3. Se asigna una calificaciéon de 1 a 4 a cada uno de los factores determinantes
para el éxito con el objeto de indicar si las estrategias presentes en la empresa
estan respondiendo con eficacia al factor, donde

Fortaleza principal
Fortaleza menor
Debilidad menor
Debilidad principal

PDNWS

4. Posteriormente se multiplica el peso de cada factor por su calificacién para
obtener una calificacion ponderada.

5. Finalmente se suman las calificaciones ponderadas de cada una de las
variables para determinar el total ponderado de la organizacion.

Luego de identificar las debilidades y fortalezas de Servant S.A.S se procedi6 a
asignar un peso relativo a cada factor de acuerdo a la relevancia del mismo con el
fin de construir la Matriz EFI.

Tabla 4. Matriz de Evaluacion de Factores Internos de la empresa Servant S.A.S

FORTALEZAS PESO | CALIFICACION | PONDERADO
D|Sp0$|plon por parte de la 0.07 4 0.28
Gerencia y personal
Acompanamlentq gerencial a 0.05 3 0.15
cada una de las areas
Numero de empleados 0.04 3 0.12
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DEBILIDADES PESO | CALIFICACION | PONDERADO

Faltg de un manual de 0.06 5 0.12
unciones
Falta de claridad y
planificacion en los procesos y 0.7 1 0.7
procedimientos de la empresa
No existe un control de la
actividad principal de la 0.05 5 0.1
empresa (traslados en
ambulancia)
Falta de documentacion de los
procesos, procedimientos vy 0.07 1 0.07
funciones de la empresa

1 1.54

Analizando la tabla anterior, se observa que el promedio ponderado obtenido en
esta evaluacion es de 1.54 lo que significa que la empresa no esta aprovechando
las fortalezas que tiene, por lo que es necesario generar estrategias para
contrarrestar las debilidades y aprovechar mejor las fortalezas.

Es importante resaltar que la empresa cuenta con el acompafiamiento de la
gerencia para el mejoramiento de actividades y debe aprovechar el numero
reducido de empleados con lo que la implementacién de un sistema de calidad es

mucho mas facil ya que para iniciar se requiere un cambio cultural.
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8. SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD

8.1 DIAGNOSTICO ACTUAL DE LA EMPRESA FRENTE A LA NORMA

Luego del diagnéstico empresarial y del andlisis de las areas entrevistadas, se
identifica que se debe realizar un cambio significativo en la cultura de la empresa y
adoptar la propuesta del disefio del Sistema de Gestion de Calidad.

Actualmente, los clientes tienen mayores exigencias frente a la calidad, servicio y
precio que se les brinda, razon por la cual es importante obtener un Sistema de
Gestidon de Calidad que facilite la estandarizacion de los procesos, lo cual a su vez
se convierte en una herramienta estratégica que ayuda a conocer informacién de
los costos y los servicios que son mas rentables o no, lo que se traduce en una
ventaja competitiva frente a las demas empresas que desarrollan una actividad
similar. Por lo tanto, la norma que mejor se ajusta a las necesidades de la
empresa Servant S.A.S es la ISO 9001:2008 ya que permite enfocar el Sistema de
Gestion de Calidad hacia los procesos que desarrolla, implementando la
documentacion necesaria y asi mejorar la eficacia de los servicios, cuyo resultado
final es la satisfaccion del cliente dando cumplimiento a los requisitos exigidos.

Para comprender mejor la norma, a continuacion se realiza un resumen de los
aspectos mas relevantes a implementar dentro de cualquier empresa:

Tabla 5. Resumen de requisitos de la Norma 1ISO 9001:2008

Capitulo Nombre del Capitulo Descripcion

Identificar los procesos (mapa de procesos);
secuencia e interaccion de los procesos
(caracterizacion); eficacia de los controles;
asegurar la disponibilidad de recursos,
Sistema de Gestion de seguimiehto., medicién y anélisis de los
4 Calidad procesos; '|mplementar acciones para la
mejora continua de los procesos.

Politicas de calidad y Obijetivos de Calidad;
Manual de Calidad; seis procedimientos
obligatorios; documentacibn 'y registros
requeridos por la norma.
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Incluye: compromiso de la direccion; enfoque

Responsabilidad de la al cliente; politica de calidad; Planificacion:

5 direccion Objetivos de Calidad y Planificacion del
S.G.C.; Responsabilidad, Autoridad vy
Comunicacion; Revisién por la direccion.
Ly Provision de recursos; Recursos humanos;
6 Gestion de los recursos

Infraestructura; Ambiente de trabajo.
Planificacion de la realizacién del producto;
Procesos relacionados con el cliente; Disefio
7 Realizacion del producto |y desarrollo; Compras; Produccion vy
prestacion del servicio; Control de los equipos
de seguimiento y medicion.

Generalidades; Seguimiento y medicién
(satisfaccion del cliente, auditoria interna,
seguimiento y medicion de los procesos y del
producto); Control del producto no conforme;
Andlisis de datos; Mejora.

Medicién, andlisis y
mejora

Una vez analizadas las areas de la empresa, se identificaron las siguientes
situaciones:

e Requisitos Generales del Sistema de Gestion de Calidad. La empresa
Servant S.A.S realiza los procesos pero no estan identificados, implementados
ni documentados con su correspondiente interaccion, secuencia,
responsables, clientes, proveedores, entradas, salidas, objetivos e indicadores
de evaluacion.

e Requisitos de la documentacién. No hay evidencia objetiva de que la
empresa Servant S.A.S posea un Manual de Calidad con elementos
estratégicos, politicas y objetivos de calidad.

e Responsabilidad de la Direccion. Aunque la Gerencia de la empresa
muestra interés en el cumplimiento y satisfaccion de los requisitos de los
clientes, no se encontré evidencia de que existan objetivos o una politica de
calidad que orienten a sus colaboradores a este fin, tampoco se ejecutan los
procesos de revisién por parte de la direccién con la informacién de entrada y
salida a la que hace referencia la norma.
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Planificacién. La empresa aun no inicia un proceso organizado y estructurado
qgue evidencie el cumplimiento de los objetivos de calidad, ademas estos no
estan definidos en términos cuantificables.

Responsabilidad, Autoridad y Comunicacion. La empresa Servant S.A.S
cuenta con Organigrama y Reglamento Interno de Trabajo, sin embargo, la
responsabilidad de evaluacién ha sido exclusiva de la Gerencia ya que se
considera la cabeza de la estructura.

No se han nombrado responsables por parte de la Gerencia para la
implementacion de un sistema de gestion de calidad.

La comunicacion interna se maneja de manera informal a través de correos
electronicos o del chat empresarial, lo que evidencia que la informacion no
llega de manera oportuna a todos los niveles de la empresa.

Revisién por la Direccidon. La Gerencia realiza los ajustes necesarios de
acuerdo a lo presentado en el dia a dia, o en los estados financieros, sin
embargo, no existen registros que evidencien esta labor.

Gestion de los Recursos. En cuanto a la provision de recursos para la
empresa, no se ha determinado formalmente los recursos necesarios para la
implementacion de un sistema de gestion de calidad. Para mejorar la
satisfaccion del cliente, la empresa ha invertido en nuevas ambulancias
dotadas con tecnologia de punta lo que permite agilizar y prestar un servicio
MAas oportuno.

Recursos Humanos. No existe documentacion relacionada con la seleccion
y vinculacion del recurso humano a la empresa. No se cuenta con registros
apropiados acerca de la competencia del personal en cuanto a educacion,
formacion, habilidades y experiencia requerida.
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Realizaciéon del Producto. No se encontr6 documentacion donde se
evidencien los procesos, la interaccion de los mismos y su correspondiente
caracterizacion, asi como tampoco sus procedimientos ni flujogramas.

Procesos relacionados con el cliente. Actualmente no se cuenta con un
area encargada del manejo y satisfaccion del cliente, no se llevan registros.
Existen requisitos legales y reglamentarios para la prestacion del servicio,
aungue no se encuentran organizados, ni documentados.

Compras. Se cuenta con proveedores de confianza con los que siempre se ha
trabajado por lo que no se cuenta con un portafolio de proveedores que
especifigue los elementos que potencialmente podria estar en capacidad de
ofertar.

Las compras estan a cargo del Coordinador Operativo y del Coordinador
Médico, sin embargo, los Unicos registros de esto son las facturas que llegan
de los proveedores a los cuales se les realizaron los pedidos.

No se tiene documentado ni definidos los procesos para la adquisicion de
insumos, tampoco existen requisitos para la aprobacion de productos,
calificacion del personal y proveedores, solo se tienen en cuenta las
apreciaciones de los funcionarios sobre la calidad del producto para hacer los
cambios requeridos.

No hay evidencia de requisitos para la seleccion de proveedores y evaluacion
de los mismos, solo se basan en los criterios de entrega a tiempo, manejo de
cotizaciones y condiciones de pago.

Produccion y Prestacién del Servicio. No hay establecidos procesos de
revision, verificacion y validacion que registre la planificacion del servicio. No
hay informes formales que permitan establecer o dar atencion a los problemas
presentados durante la atencién y las medidas tomadas.

Existen parametros de control en la prestacién del servicio, entre los que estan

conocer la informacion necesaria sobre las caracteristicas del servicio que se
presta, el reglamento interno de trabajo y los equipos médicos que incluyen las
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ambulancias. No se realizan actividades en la que se verifique y controle la
prestacion del servicio, no se llevan procedimientos estandarizados de
seguimiento y control que lo registren y evidencien objetivamente. El Gnico
registro con el que se cuenta es la historia clinica, sin embargo, no se le
realiza auditoria al cumplimiento de los requisitos de la norma.

No se encontré evidencia que mostrara la existencia de dispositivos de
seguimiento y medicion para determinar la conformidad con el servicio
prestado.

Se cuenta con un plan de mantenimiento preventivo anual para los equipos
biomédicos y ambulancias.

Medicién, analisis y mejora. Actualmente no se cuenta con un proceso
orientado a la realizacion del seguimiento, medicion, analisis y mejora; la
evaluacion se realiza de manera informal a través de la comunicacion de
inconvenientes presentados en la prestacion del servicio por parte del
Coordinador Operativo o del Coordinador Médico.

En cuanto a la situacion financiera se realiza seguimiento a través de la
presentacion de los Estados Financieros.

No se realiza seguimiento a la percepcion del usuario en el servicio, las quejas
que se presentan se solucionan en el momento, pero no se cuenta con
metodologia para recolectar y utilizar la informacion.

En cuanto al seguimiento y medicion de la prestacidon del servicio no se tiene
evidencia objetiva que permita comprobar que se realiza constante verificacion
al cumplimiento de los requisitos y caracteristicas del servicio.

Realizando una revisién de los Estados Financieros de la empresa Servant S.A.S,
se puede identificar que hay un valor significativo en la Cuentas por Cobrar en el
afo 1, debido a que no hay una buena rotacién de cartera, reflejandose la falta de
procesos ya que se enfocan en la prestacion del servicio dejando de lado el cobro
de ésta y produciendo una disminucion en las cuentas del Disponible de la
empresa; estos rubros son directamente proporcionales, por tanto, si se aumenta
la cantidad de clientes al mejorar los procesos con este Sistema de Gestion de
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Calidad, se va a aumenta el flujo en el efectivo, es decir, en las cuentas del
disponible, tal como se refleja en los activos proyectados:

Tabla 6. Estado de Situacion Financiera proyectado de los Activos de la empresa

Servant S.A.S.

SERVANT S.A.S
Estado de Situacion Financiera
ANO 1 ANO 2 ANO 3 ANO 4 ANO 5

Activo circulante

Caja y bancos $121.933.009  $159.739.410 $451.948.019 $590.344.548 $651.566.500

Clientes $469.411.539  $330.015.010 $190.618.481 $139.396.529 $61.221.952

Ingresos por Cobrar $65.365.130 $98.655.419 $4.777.192 $5.205.876 $5.540.353
Total activo circulante $656.709.678  $588.409.839 $647.343.692 $734.946.953 $718.328.805
Activo Fijo

Magquinaria y Equipo $0 $6.970.300 $7.990.300 $8.150.200 $8.250.200

Equipo de Oficina $4.960.122 $6.360.542 $5.960.042 $6.114.062 $6.324.062

Equipo de comp y comuni $8.582.345 $9.789.345 $10.130.345 $10.879.345 $11.228.345

Equipo Médico $92.188.454 $96.254.920 $98.138.420 $101.113.420 $103.088.420

Flota y equipo de transporte $567.306.400  $604.501.270 $601.401.270 $603.496.140 $635.496.140

Depreciacién acumulada: -$443.033.625  -$488.676.693 -$511.498.227 -$517.319.761 -$527.069.761
Total activo fijo $230.003.696  $235.199.684 $212.122.150 $212.433.406 $237.317.406
[Activo total | $886.713.374]  $823.609.523] $859.465.842] $947.380.359)] $955.646.211

Al realizar un Analisis Financiero Horizontal entre el afio 1 y el afio 2 donde se
proyecta la implementacién del Sistema de Gestion de Calidad se puede
evidenciar que hay un mejoramiento en la Rotacion de Cartera del 30% y una
disminucién del 73% de las obligaciones financieras a largo plazo, dando como
resultado el aumento del disponible lo que permite a la empresa mejorar de
manera independiente en el desarrollo de la actividad.

Esto le permitira a Servant S.A.S continuar con el mejoramiento continuo de los

procesos implementados.
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Tabla 7. Analisis Horizontal del Estado de Situacion Financiera de la empresa
Servant S.A.S

SERVANT S.A.S
Estado de Situacién Financiera
Analisis Horizontal

VARIACION
ANO 2 ARNO 1 ABSOLUTA RELATIVA

Activo circulante

Caja y bancos $159.739.410  $121.933.009  $37.806.401 31%

Clientes $330.015.010  $469.411.539 -$139.396.529 -30%

Ingresos por Cobrar $98.655.419 $65.365.130  $33.290.289 51%
Total activo circulante $588.409.839 $656.709.678  -$68.299.839 -10%
Activo Fijo

Magquinaria y Equipo $6.970.300 $0 $6.970.300 0%

Equipo de Oficina $6.360.542 $4.960.122 $1.400.420 28%

Equipo de comp y comuni $9.789.345 $8.582.345 $1.207.000 14%

Equipo Médico $96.254.920 $92.188.454 $4.066.466 4%

Flota y equipo de transporte $604.501.270  $567.306.400  $37.194.870 7%

Depreciacion acumulada -$488.676.693  -$443.033.625 -$45.643.068 10%
Total activo fijo $235.199.684 $230.003.696 $5.195.988 2%

[Activo total | $823.609.523] $886.713.374] -$63.103.851 -7%
Pasivo Circulante

Obligaciones Financieras $10.416.667 $28.257.115 -$17.840.448 -63%

Proveedores $68.471.765 $81.051.644 -$12.579.879 -16%
Total pasivo circulante $78.888.432  $109.308.759  -$30.420.327 -28%
Pasivo largo plazo

Obligaciones Financieras $25.000.002 $91.550.769  -$66.550.767 -73%
Pasivo total $103.888.434 $200.859.528 -$96.971.094 -48%
Capital Contable

Capital Autorizado $1.000.000.000 $1.000.000.000 $0 0%

Capital Suscrito y Pagado $700.000.000  $700.000.000 $0 0%

Capital por Suscribir $300.000.000  $300.000.000 $0 0%

Resultado de Ejercicios Anteric  -$14.146.154 $729.059 -$14.875.213 -2040%

Resultado del Eercicio $33.867.243 -$14.875.213 $48.742.456 -328%
Total Patrimonio $719.721.089 $685.853.846 $33.867.243 5%
Total Pasivo + Patrimonio |  $823.609.523]  $886.713.374] -$63.103.851 7%
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La empresa presenta oportunidades de mejora en el area contable, donde los
objetivos no estan claros y el proceso no esta bien definido lo que genera vacios y
perdidas cuantitativas.

A continuacion se adapta la NTC ISO 9001:2008 para la empresa Servant S.A.S:
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Tabla 8. Adaptacion de la NTC ISO 9001:2008 a la empresa Servant S.A.S

CRITERIO EXIGENCIA DE LA NORMA SEIXISTNEO OBSERVACIONES
e La empresa no cuenta con una clara
Identificacion de procesos X | N : )
identificacion de los procesos que intervienen.
Secuencia e interaccion X Al no tener |dent|_f|cados_llos procesos no es
posible mostrar la interaccion entre los mismos.
4.1 REQUISITOS Metodologia de control « La empresa no cuenta con metodologias claras
GENERALES 9 para la prestacion de su servicio.
Disponibilidad de recursos X Cuenta con los recursos necesarios para el
desarrollo de sus funciones.
Seguimiento, medicion y anélisis « No existe metodologia ni orientacion para el
de procesos control y seguimiento de sus procesos.
Procedimientos documentados X No cyenta con procedimientos, instructivos, ni
demés documentos.
4.2 REQUISITOS Manual de Calidad X | No tiene definido un manqal de calidad
DOCUMENTACION | control de documentos X Los documentos que se tienen actualmente no
son identificados ni controlados correctamente.
Control de registros " Se llevan algunos registros que intervienen en
los procesos, controlados y preservados.
Politica de Calidad X | No existe.
Objetivos de Calidad X | No estan definidos en términos cuantificables.
5 Indicadores de gestion X | No se encuentran definidos.
RESPONSABILIDAD | Responsabilidad, autoridad y X No se cuenta con un manual de funciones y
DE LA DIRECCION | comunicacion responsabilidades documentado.
Representante de la direccién X Se cuenta con un coordinador de sede.
L No se tienen establecidos procesos que
Comunicacion interna X : o
aseguren una eficaz y correcta comunicacion.
6 GESTION DE LOS Provisién de recursos X La empresa cuenta con los recursos
RECURSOS necesarios para el desarrollo de sus funciones.
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EXISTE

CRITERIO EXIGENCIA DE LA NORMA st T NG OBSERVACIONES
La empresa no tiene establecido los aspectos
Recursos humanos X | de competencia, formacibn y toma de
6 GESTION DE LOS conclencia.
RECURSOS Infraestructura X . .
Debido a la falta de procesos, funciones vy
Ambiente de trabajo X | responsabilidades claras el ambiente laboral no
es controlado.
Planificacion de la prestacién del Las _a_ctlwda,des re_fe_rentes a la prestacion .d,EI
) servicio X servicio estan definidas pero no hay revision
7.2 PRESTACION del proceso ni documentacion.

DEL SERVICIO . El cliente estipula el servicio que requiere y la
Procesos relacionados con el L h lefoni No h
cliente X comunicacion se hace telefénicamente. No hay

un proceso para las quejas.
Compras X
7.3 DISENO Y Produccion y prestacion del « No hay seguimiento ni control de los servicios
DESARROLLO servicio gue se ofrecen.
Control de los equipos de X
seguimiento y control
Sequimiento v medicién « No se realiza ningun tipo de seguimiento y
9 y medicién a la satisfaccién del cliente.
8 MEDICION, Control del producto no conforme X N_o hay procesos documentados al respecto, ni
ANALISIS Y directriz frente a esto.
MEJORA Analisis de datos X | No hay nada formal al respecto
: Se realizan acciones correctivas  sin
Mejora X

documentar.
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9. DOCUMENTACION DEL DISENO DEL SISTEMA DE GESTION DE
CALIDAD

9.1 PLANIFICACION DEL SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD

Las siguientes son las actividades que se realizaron para la planificacion del
Sistema de Gestion de Calidad de la empresa Servant S.A.S:

Identificacion de los procesos que conforman la empresa y su
determinacién para el alcance del sistema de gestion.

¢ Definicion del alcance y exclusiones aplicables al sistema de gestion de
la empresa.

e Definir los requisitos y propositos por cumplir hacia los requerimientos
del cliente.

e Establecer la politica de calidad, los objetivos de calidad y los
indicadores de gestion de acuerdo a la ISO 9001:2008 teniendo en
cuenta las necesidades de la empresa; los indicadores deben permitir
medir y controlar el desempefio de los procesos.

9.2 DISENO DE LAS BASES DEL DIRECCIONAMIENTO ESTRATEGICO

Como se mencioné anteriormente, la empresa cuenta con Mision, Visién, Valores
Corporativos y Organigrama.
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12.2.1 Identificacion y descripcion de los procesos de la empresa. “Una
actividad o un conjunto de actividades que utiliza recursos, y que se gestiona con
el fin de permitir que los elementos de entrada se transformen en resultados, se
puede considerar como un proceso”®.

Se identificaron los siguientes macroprocesos: de direccionamiento estratégico,
operativo y de apoyo.

e En el macroproceso de direccionamiento estratégico se definio el de
Gestion Estratégica Gerencial en donde se lleva a cabo la toma de
decisiones por  parte de la gerencia de la empresa, se autoriza y se
aprueban documentos y se realiza el andlisis de los resultados
obtenidos por el Sistema de Gestion. Esta a cargo del Representante
Legal y la Direccién Operativa.

e En el macroproceso operativo se definieron dos procesos: traslado en
ambulancia a particulares y traslado en ambulancia a pacientes de EPS.

e Este proceso es la razén de ser de la empresa. En el macroproceso de
apoyo se definieron los siguientes procesos: Gestion Financiera, Gestion
del Recurso Humano y Gestidén Tecnoldgica.

*® NORMA INTERNACIONAL. Sistemas de gestion de la calidad — Requisitos. Cuarta edicion.
Suiza: 1ISO, 2008. P. vi
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Figura 3. Mapa de Procesos de la empresa Servant S.A.S
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12.3 CARACTERIZACION DE LOS PROCESOS OPERATIVOS Y DE APOYO
DE LA EMPRESA SERVANT S.A.S

La caracterizacion es una herramienta que permite establecer los procesos que
existen en la empresa, cudles son sus clientes y las necesidades de estos
clientes, asi como establecer las caracteristicas del servicio a prestar de forma
precisa y que se pueda transferir el proceso a todos los miembros de la
organizacion.

Teniendo en cuenta que la NTC ISO 9001:2008 plantea el ciclo PHVA, las Fichas
de Caracterizacion de Procesos son una herramienta sencilla y facil de utilizar
para el andlisis y representacion de los procesos, ya que se planean los objetivos
y procesos, se implementan los procesos, se realiza el seguimiento y medicién de
los procesos y se actla de manera correctiva.
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Con base en el Mapa de Procesos de la Figura 3, se elaboré la caracterizacion del
Proceso Operativo: Traslado de pacientes; y de los Procesos de Apoyo: Gestion
Financiera (ver Anexo B), teniendo en cuenta que son procesos claves para el
desarrollo de la empresa.

La caracterizacion se basé en el ciclo PHVA de Edward Deming: Planificar, Hacer,
Verificar, Actuar de acuerdo a lo establecido por la ISO 9000:2008 como un ciclo
de mejoramiento continuo. El ciclo se puede resumir de la siguiente manera:

PLANIFICAR: Establecer los objetivos y procesos necesarios para obtener los
resultados, de conformidad con los requisitos del cliente y las politicas de la
organizacion.

HACER: Implementar procesos para alcanzar los objetivos.

VERIFICAR: Realizar seguimiento y medir los procesos y los productos en
relacion con las politicas, los objetivos y los requisitos, reportando los resultados
alcanzados.

ACTUAR: Realizar acciones para promover la mejora del desempefio de los
procesos.
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Tabla 9. Formato para la caracterizacion de procesos

CARACTERIZACION DE PROCESO CODIGO:
LOGO DE LA EMPRESA
Traslado de Pacientes VERSION:
OBJETIVO:
ALCANCE:
Inicia:
Termina:
Responsable:
PROVEEDORES ENTRADAS PHVA ACTIVIDADES SALIDAS CLIENTES
P
H
v
A
RECURSOS DOCUMENTOS ASOCIADODS REQUISITOS APLICABLES INDICADORES
HUMANOS INTERNOS CLIENTE INTERNO
EQUIPOS CLIENTE EXTERNO
MATERIALES EXTERNOS LEGALES Y REGLAMENTARIOS
ELABORO REVISO APROBO

Fuente: Trujillo, Hernandez. Adriana. Area Contable.

12.4 ALCANCE DEL SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD

El alcance planteado para el Sistema de Gestion de Calidad de la empresa se
enfoca en el macroproceso operativo en los cual se direcciona su actividad
econOmica: el traslado basico y medicalizado de pacientes.

12.5 EXCLUSIONES DEL SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD

El Sistema de Gestibn de Calidad de Servant S.A.S tiene las siguientes
exclusiones del numeral 7 de la NTC ISO 9001:2008:
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7.3DISENO Y DESARROLLO

Servant S.A.S dentro de sus servicios no desempefia actividad ninguna actividad
que implique disefio y desarrollo de productos ya que es una empresa prestadora
de servicios.

12.6 ESTRUCTURA DOCUMENTAL DEL SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD

Con el fin de dar una visidbn mas clara acerca de la estructura documental que se
requiere, se disefié un modelo piramidal con base en la NTC ISO 9001:2008

Figura 4. Estructura Documental del SGC

Nivel 1
anual de Calidad

Nivel 2

Mapa de Procesosy
Caracterizacion de
Procesos

Nivel 3
Procedimientos
Nivel 4
Formatos o Registros

Nivel 5
Documentos Externos

Fuente. Trujillo, Hernandez. Adriana. Area Contable

Esta estructura documental permite organizar el Sistema de Gestion de Calidad en
cuanto a su composicion, caracteristicas y funciones. A continuacion se detallan
los cinco niveles:
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Nivel 1: Manual de Calidad. Es el documento base que sirve de soporte para la
ejecucion del Sistema de Gestion de Calidad, contiene los elementos de
planificacion estratégica, incluyendo la Politica de Calidad y los Obijetivos.

Nivel 2: Mapa de Procesos y Caracterizacion de Procesos. Es la
representacion grafica de los procesos de la empresa Servant S.AS y su
interaccion, dicha ilustracion permite caracterizarlos, identificando las entradas con
los respectivos proveedores y las salidas con sus clientes, asi como su objetivo e
indicador de evaluacién, recursos necesarios, responsables, documentos
generados y requisitos cumplidos no solo para la norma ISO sino para la
legislaciéon en salud.

Nivel 3: Procedimientos. Se describen los procedimientos principales para la
empresa Servant S.A.S

Nivel 4. Formatos y Registros. Se presentan los documentos donde se
descargan las actividades realizadas que permiten evidenciar la actividad
desempeiiada en cada uno de los procesos de la empresa.

Nivel 5: Documentos Externos. Se incluyen los documentos provenientes de
fuentes externas a la empresa como son el Ministerio de Salud, proveedores,
clientes correspondiente a normas, circulares, acuerdos, oficios y demas.

12.7 POLITICA DE CALIDAD, OBJETIVOS E INDICADORES DE GESTION

Con el fin de establecer la Politica de Calidad de la empresa, se desarroll6 una
matriz con los puntos esenciales para garantizar el cumplimiento de las exigencias
y expectativas de los clientes de Servant S.A.S:

72



Tabla 10. Matriz de requisitos de la Politica de Calidad

PONDERACION

Puntos Esenciales Relevancia Relevancia Relevancia
alta media baja
Cumplimiento de expectativas y X
requisitos de los clientes
Experiencia del recurso humano X
Liderazgo y desarrollo X
Participacién en el sector X
Reconocimiento y posicionamiento X
Mejoramiento continuo X
Logro de objetivos X

Fuente. Trujillo, Hernandez. Adriana. Area Contable

12.7.1 Politica de Calidad

Servant S.A.S a través de su Politica de Calidad se compromete a cumplir con las
expectativas y requisitos de nuestros clientes mediante la prestacion de servicios
de traslado en ambulancia de manera eficaz y eficiente garantizando una cultura
de calidad basada en los principios de honestidad, liderazgo y desarrollo del
recurso humano, solidaridad, trabajo en equipo y seguridad en nuestros procesos.

12.7.2 Objetivos de Calidad e Indicadores de Gestion

Los Objetivos de Calidad estan directamente relacionados con la Politica de

Calidad de la empresa:

e Lograr la satisfaccién de los usuarios mediante la prestacion de un servicio
mas agil, calido y oportuno.

e Implementar, desarrollar y mantener el Sistema de Gestion de Calidad en

Servant S.A.S.

e Alcanzar la calidad esperada con la implementacion y seguimiento de

auditorias internas.
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e Establecer programas de mejoramiento continuo para incrementar los

niveles de eficiencia, eficacia y efectividad de los procesos de la empresa.

De acuerdo al Mapa de Procesos de la empresa que se describié anteriormente,
los Indicadores de Gestion se mediran por procesos, con el fin de identificar de
manera oportuna las falencias que se presenten y asi mismo generar un plan de

accion:

Tabla 11. Matriz de Indicadores de Gestidon

MACROPROCESO

PROCESO

INDICADOR

Estratégico

Gestién Estratégica
Gerencial

e Cumplimiento del presupuesto
proyectado para el periodo.

eIncrementar el indice de
productividad de la empresa.

e Porcentaje de quejas vy
reclamos

e Satisfaccion global

Operativo

Traslado de pacientes

e Tiempo de respuesta al
servicio.

¢ Porcentaje de traslados
efectivos

De Apoyo

Gestion Financiera

¢ Indicadores de eficiencia
¢ Indicadores de liquidez
e Indicadores de productividad

Gestion del Recurso
Humano

e Porcentaje de funcionarios
capacitados en el periodo

¢ Evaluacion de desempefio

e Porcentaje de rotacion de
personal

e Satisfaccion del cliente interno

Gestién Tecnolbgica

e Tasa de mantenimiento
preventivo

eTasa de mantenimiento
correctivo
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12.8 IMPLEMENTACION DE UN SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD Vs.
COSTO DE LA NO CALIDAD

En las empresas prestadoras de servicio como es el caso de Servant S.A.S lo mas
importante es la satisfaccion del usuario brindando un servicio con calidad.

Cuando se habla de los costos de la no calidad se hace referencia a los servicios
gue se dejan de prestar, es decir, el costo de un cliente insatisfecho que divulga
dicho malestar a otros, las promesas de servicio no cumplidas y el retraso en el
traslado del paciente a su lugar de destino.

Un mal servicio genera costos de no calidad que afectan directamente a la cartera
y por lo tanto al area financiera al no poder recuperar los montos adecuados
oportunamente. Es muy importante que la gerencia tenga en cuenta que el
aumento en los costos cuando se tiene un Sistema de Gestion de Calidad bien
implementando y en correcto funcionamiento se deben a actividades encaminadas
a la satisfaccion del cliente y por lo tanto, son costos de calidad.

Existen tres factores para determinar los Costos de la No Calidad:

1. Costo de Desempefio: Costos relacionados con hacer bien las cosas, es
decir los costos libres de errores.

2. Costos de Reprocesos: Costos relacionados con hacer las cosas
nuevamente, restituir, reparar o corregir fallas.

3. Costos de Prevencion y Deteccidon: Costos relacionados con los controles
de calidad, es decir la identificacion de posibles errores antes de que estos
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“‘den la cara al cliente” y la deteccion misma de errores una vez que el
producto o servicio ha sido entregado al cliente.*

La gerencia debe ser consciente que actualmente para alcanzar un alto nivel de
calidad en los servicios que se brindan no basta solo con implementar un Sistema
de Gestidn, sino que se debe mantener un constante estudio del mercado,
competencias y entorno en el cual se desarrolla la actividad de la empresa, con el
fin de brindar a los clientes un servicio diferencial que no solo satisfaga sus
expectativas sino que los mantenga fieles a la organizacion.

En la empresa Servant S.A.S se llevd a cabo una proyeccion de los Estados
Financieros basados en la importancia de implementar un Sistema de Gestion de
Calidad que permita controlar los servicios no conformes y realizar un seguimiento
y control de las areas funcionales de la empresa a través de procesos.

A continuacién se describe la Situacion Financiera y el Estado de Resultados
Integral proyectados a 5 afios sustentados con informacion real de la empresa:

% YTURRALDE, Ernesto. Costos de la No Calidad. [Sitio en internet]. URL disponible en:
http://www.yturralde.com/art081103.htm. Consulta: 3 de agosto de 2014.
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Tabla 12. Estado de Resultados Integral proyectado de la empresa Servant S.A.S

SERVANT S.A.S
Estado de Resultados
ANO 1 ARNO 2 ANO 3 ANO 4 ANO 5
Ingresos:
Ingresos por servicios $1.274.183.579 $1.762.578.184 $2.438.174.456 $2.987.557.005 $3.188.760.643
Total Ingresos $1.274.183.579 $1.762.578.184 $2.438.174.456 $2.987.557.005 $3.188.760.643
Egresos:

Gastos fijos $45.587.241 $53.864.020 $63.643.525 $75.198.588 $88.851.578
Sueldos y salarios $454.620.000 $476.928.298 $476.928.298 $476.928.298 $476.928.298
Total costos $500.207.241 $530.792.318 $540.571.823 $552.126.886 $565.779.876
|Uti|idad antes de I,I,DA. $773.976.338 $1.231.785.866 $1.897.602.633 $2.435.430.119 $2.622.980.767
Depreciacion y Amortizacion -$5.979.303 -$5.979.303 -$5.979.303 -$5.979.303 -$5.979.303
Utilidad (perdida) de Operacion $779.955.641 $1.237.765.169 $1.903.581.937 $2.441.409.423 $2.628.960.070
Gastos financieros corto plazo -$1.961.838 $0 $0 $0 $0
Gastos financieros largo plazo -$249.509 -$249.509 -$249.509 -$249.509 -$249.509
Utilidad antes de impuestos $777.744.295 $1.237.515.660 $1.903.332.428 $2.441.159.914 $2.628.710.561
Impuesto de Renta (33%) $272.210.503 $433.130.481 $666.166.350 $854.405.970 $920.048.696
Impuesto de CREE $77.774.429 $123.751.566 $190.333.243 $244.115.991 $262.871.056
Utilidad (pérdida neta) $427.759.362 $680.633.613 $1.046.832.835 $1.342.637.953 $1.445.790.809
Margen de utilidades netas: 33,57% 38,62% 42,94% 44,94% 45,34%

En las proyecciones realizadas se observa que al proponer un disefio de un
Sistema de Gestidn de Calidad, los costos van en aumento a través de los afios ya
que la productividad mejora (mejoramiento continuo, reconocimiento vy
posicionamiento) debido a la consecucion de un nivel de calidad méas alto que
asume la empresa. En este caso los costos generados estan relacionados
directamente con las actividades que van dirigidas a prevenir o reducir errores en
la prestacion del servicio, como por ejemplo capacitacion al personal,
implementacion de nueva tecnologia para la comunicacion y traslado de
pacientes, mantenimientos preventivos, etc. También se encuentran los costos
generados por las evaluaciones que se realizan al sistema de Gestion de Calidad,
dentro de las cuales se encuentran las auditorias internas, auditorias externas,
certificaciones, etc.

En el caso en que no se decida aceptar la propuesta del disefio del Sistema, los
costos se deberian a oportunidades perdidas o fallas en la prestacion del servicio
lo que implicaria una disminucion significativa de la utilidad del ejercicio,
generando unos costos en la no calidad del servicio.
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Tabla 13. Estado de Situacion Financiera proyectado de la empresa Servant S.A.S

SERVANT S.A.S
Estado de Situacion Financiera
ANO 1 ANO 2 ANO 3 ANO 4 ANO 5

Activo circulante

Caja y bancos $121.933.009 $159.739.410 $451.948.019 $590.344.548 $651.566.500

Clientes $469.411.539 $330.015.010 $190.618.481 $139.396.529 $61.221.952

Ingresos por Cobrar $65.365.130 $98.655.419 $4.777.192 $5.205.876 $5.540.353
Total activo circulante $656.709.678  $588.409.839 $647.343.692 $734.946.953 $718.328.805
Activo Fijo

Maquinaria y Equipo $0 $6.970.300 $7.990.300 $8.150.200 $8.250.200

Equipo de Oficina $4.960.122 $6.360.542 $5.960.042 $6.114.062 $6.324.062

Equipo de comp y comuni $8.582.345 $9.789.345 $10.130.345 $10.879.345 $11.228.345

Equipo Médico $92.188.454 $96.254.920 $98.138.420 $101.113.420 $103.088.420

Flota y equipo de transporte $567.306.400 $604.501.270 $601.401.270 $603.496.140 $635.496.140

Depreciacion acumulada: -$443.033.625 -$488.676.693 -$511.498.227 -$517.319.761 -$527.069.761
Total activo fijo $230.003.696 $235.199.684 $212.122.150 $212.433.406 $237.317.406
[Activo total | $886.713.374]  $823.609.523] $859.4665.842] $947.380.359] $955.646.211
Pasivo Circulante

Obligaciones Financieras $28.257.115 $10.416.667 $11.995.632 $22.887.425 $19.054.152

Proveedores $81.051.644 $68.471.765 $52.122.978 $53.365.125 $47.250.327
Total pasivo circulante $109.308.759 $78.888.432 $64.118.610 $76.252.550 $66.304.479
Pasivo largo plazo

Obligaciones Financieras $91.550.769 $25.000.002 $19.301.039 $29.951.143 $9.172.395
Pasivo total $200.859.528 $103.888.434 $83.419.649 $106.203.693 $75.476.874
Capital Contable

Capital Autorizado $1.000.000.000 $1.000.000.000 $1.000.000.000 $1.000.000.000 $1.000.000.000

Capital Suscrito y Pagado $700.000.000 $700.000.000 $700.000.000 $700.000.000 $700.000.000

Capital por Suscribir $300.000.000 $300.000.000 $300.000.000 $300.000.000 $300.000.000

Resultado de Ejercicios Anteriores $729.059 -$14.146.154 $19.721.089 $57.867.243 $87.588.332

Resultado del Hercicio -$14.875.213 $33.867.243 $56.325.104 $83.309.423 $92.581.005
Total Patrimonio $685.853.846 $719.721.089 $776.046.193 $841.176.666 $880.169.337
[Total Pasivo + Patrimonio | $886.713.374]  $823.609.523] $859.465.842] $947.380.359)] $955.646.211

Uno de los inconvenientes que presenta actualmente la empresa es la poca
rotacion en la cartera, generando un aumento en los pasivos de largo plazo,
debido al poco ingreso existente en la empresa, provocando que estos tengan que
recurrir a préstamos de largo plazo para poder seguir con el desarrollo de la
actividad.

Al realizar una proyeccion de los Estados Financieros con la implementacion del
Sistema de Gestion de Calidad, se puede observar que se presenta un aumento y
disminucién proporcional en los rubros de caja y bancos, clientes y pasivos de
largo plazo respectivamente, presumiendo que la empresa se esta sosteniendo
con el desarrollo de su actividad principal: el traslado de pacientes en ambulancia,
lo que significa que la implementacion de dicho sistema generara un mejoramiento
en los procesos.
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10.CONCLUSIONES

El diagnostico empresarial permitié identificar las falencias que la organizacion
presentaba en cuanto a la falta de un Sistema de Gestion de Calidad logrando
identificar de manera clara los procesos que conforman la empresa y establecer
asi un Mapa de Procesos.

Al realizar la adaptacion de la Norma Técnica de Calidad ISO 9001:2008 a la
empresa Servant S.A.S se identificO los criterios que cumplia, los que no cumplia
y aquellos a los cuales se debian realizar ajustes informando esto a la gerencia
con el fin de iniciar el desarrollo de la propuesta del disefio del Sistema de Gestidn
de Calidad.

Al proponer el disefio del Sistema de Gestion de Calidad se identifico en las
proyecciones que los costos aumentan debido a la consecucién de un nivel mas
alto de calidad que asume la empresa. En este caso los costos estan relacionados
con las actividades que van encaminadas a prevenir o reducir errores en la
prestacion del servicio: capacitacion del personal, nueva tecnologia,
mantenimientos preventivos, asi como aquellos dirigidos a la evaluacion interna y
mejoramiento continuo del sistema.

En la proyeccion que se realiza del Estado de Situacion Financiera se identifica un
aumento en el rubro de clientes lo que significa que el nUmero de servicios que se
realiza es mayor, generando disminucion en pasivos a largo plazo, dando a
entender de que los clientes han estado cancelando sus servicios en el tiempo
convenido. De esta manera se demuestra la eficacia de la propuesta del disefio
del Sistema de Gestion de Calidad, generando mas ingresos ya que la prestacion
del servicio estda basada en estandares de calidad, generando mayor valor
agregado.

El Sistema de Gestion de Calidad va a permitir prestar un servicio de traslado en
ambulancia mas acorde con las exigencias de la norma enfocados siempre en la
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satisfaccion del cliente generando mayor posicionamiento y reconocimiento dentro
del mercado competitivo al cual pertenece la empresa Servant S.A.S.
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11.RECOMENDACIONES

Luego de las proyecciones realizadas a los Estados Financieros es de vital
importancia que el Representante Legal y el Director Operativo pongan en marcha
la implementacion del Sistema de Gestion de Calidad para lo cual deberan
nombrar un miembro de la empresa que sea el Lider en el proceso de adecuacion
y adaptacion de la NTC ISO 9001:2008.

Los Directivos deben promover la cultura de la calidad en todos los funcionarios de
la empresa con el fin de que la implementacion del Sistema de Gestion de Calidad
se realice de una manera amigable, consciente y responsable donde se involucre
a toda la organizacion.

Por ultimo, la empresa debe ser consciente de que la implementacion del Sistema
de Gestion de Calidad genera aumento de los costos de manera beneficiosa, por
lo que es necesario realizar un ajuste en el presupuesto del proximo afio donde se
destine un fondo para dicha gestién sin que se vea afectado el desarrollo de la
actividad principal.

Este tipo de trabajos se deben promover dentro del ambito académico con el fin de
que los estudiantes conozcan mas a fondo acerca de los Sistemas de Gestion de
Calidad y puedan aplicarlos en los sitios de trabajo con el fin de optimizar recursos
a través de la estandarizacion y mejoras de procesos en las empresas, lo que a
futuro conlleva a la reduccion de costos y por lo tanto genera valor agregado.
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ANEXO A.

ENTREVISTAS

Auxiliar de Facturacion.

PREGUNTA

RESPUESTA

Sl

NO

N/A

COMPLEMENTO

Al momento de ingresar a la empresa

ile dieron a conocer el manual de X
funciones y procedimientos?
¢, Conoce sobre las politicas de calidad X
gue existen en la empresa?
¢,Conoce con claridad el reglamento X

Interno de Trabajo?

¢Cree usted que es importante el

Ayuda a que los procesos

i . . X sean mAs  seguros Yy
manejo de un sistema de calidad? confiables.

Porque calidad — costo son

¢Podria contribuir un sistema de directamente proporcionales,

calidad en el manejo de reduccién de| X es decir, si hay mejoramiento

costos? Sustente su respuesta.

en la calidad por ende en la
reduccién de costos.
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Paramédico N° 1.

PREGUNTA RESPUESTA
SI |NO| N/A COMPLEMENTO

Al momento de ingresar a la empresa Solo me dijeron los pasos de
¢le dieron a conocer el manual de X como se hacia siempre las
funciones y procedimientos? actividades.
¢, Conoce sobre las politicas de calidad X
gue existen en la empresa?
¢,Conoce con claridad el reglamento X
Interno de Trabajo?
¢Cree usted que es importante el X
manejo de un sistema de calidad?
;Podria contribuir un sistema de Er?rq;eszr\}/}i?:) bgce)rr:tarlibcl?lfag
calidad en el manejo de reduccién de| X Y

costos? Sustente su respuesta.

que la empresa no infiera en
costos adicionales.
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Coordinador Operativo.

PREGUNTA RESPUESTA
SI |NO| N/A COMPLEMENTO
Al momento de ingresar a la empresa
ile dieron a conocer el manual de| X
funciones y procedimientos?
¢, Conoce sobre las politicas de calidad X
gue existen en la empresa?
¢, Conoce con claridad el reglamento X
Interno de Trabajo?
¢Cree usted que es importante el X
manejo de un sistema de calidad?

Contribuye al mejoramiento
¢Podria contribuir un sistema de del servicio, prestandolo con
calidad en el manejo de reduccién de| X mas eficiencia sin solicitar
costos? Sustente su respuesta. apoyo de otros proveedores

del mismo servicio.
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Representante Legal

PREGUNTA RESPUESTA
SI [NO| N/A COMPLEMENTO
Al momento de ingresar a la empresa
ile dieron a conocer el manual de| X
funciones y procedimientos?

Se estan realizando los
¢, Conoce sobre las politicas de calidad X procedimientos para
que existen en la empresa? implementar las politicas de

calidad en la empresa.
¢Conoce con claridad el reglamento

. X
Interno de Trabajo?

Este sistema ayuda a mejorar
¢Cree usted que es importante el X la imagen empresarial y a
manejo de un sistema de calidad? darle confianza al usuario en

la prestacion del servicio.

Al tener los procesos Yy

procedimientos definidos vy

claros, el personal estaria
;Podria contribuir un sistema de ngozic:)c; egbf;tisg;nplggr']en}g
o o chmenee e reducian de| X e posioice e comete
’ ' errores, lo cual se veria
reflejado en la reduccion de
los costos a mediano y largo

plazo.
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Paramédico N° 2

PREGUNTA RESPUESTA
SI |NO| N/A COMPLEMENTO

Al momento de ingresar a la empresa
Jle dieron a conocer el manual de X
funciones y procedimientos?
¢, Conoce sobre las politicas de calidad X
gue existen en la empresa?
¢, Conoce con claridad el reglamento X
Interno de Trabajo?
¢Cree usted que es importante el X
manejo de un sistema de calidad?
¢.Podria contribuir un sistema de Er?fqlﬁ SISQS¥Cil2)uen:eca|:/cLa;g
calidad en el manejo de reduccién de| X reflejada en el resto de la
costos? Sustente su respuesta. empresa.
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Contador

PREGUNTA RESPUESTA
SI [NO| N/A COMPLEMENTO
Al momento de ingresar a la empresa
ile dieron a conocer el manual de| X
funciones y procedimientos?

No hay, pero ya se esta
¢, Conoce sobre las politicas de calidad X comenzando a indagar sobre
que existen en la empresa? el tema para en un mediano

plazo implementarlas.
¢Conoce con claridad el reglamento

. X
Interno de Trabajo?

Mejora los procesos y las
¢Cree usted que es importante el X actividades de toda la
manejo de un sistema de calidad? organizacion, contribuyendo a

la deteccion de errores.

Contribuye a la deteccion de

errores y falencias en cada
¢Podria contribuir un sistema de :Egitgﬁafse\?gleua;ﬁ df‘;“é:ggg
calidad en el manejo de reduccion de| X soluciones a las situaciones
costos? Sustente su respuesta. que mas afectan

econdémicamente a la
empresa.
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Auxiliar Contable

PREGUNTA RESPUESTA
SI [NO| N/A COMPLEMENTO

Al momento de ingresar a la empresa
Jle dieron a conocer el manual de X
funciones y procedimientos?
¢, Conoce sobre las politicas de calidad X No conozco sobre la
gue existen en la empresa? existencia de esta politica.
¢, Conoce con claridad el reglamento X
Interno de Trabajo?

Si porque ayuda a tener una
¢Cree usted que es importante el politica de calidad en la
manejo de un sistema de calidad? X empresa y a gue los procesas

' y actividades sean mas
estructuradas.

Si pero en la reduccién de
;Podria contribuir un sistema de ggztigz por aerroreusn;:ome::qd;z
calidad en el manejo de reduccién de| X L "
costos? Sustente sujres Lesta organizacion en la delegacion

: P ' de actividades a los
empleados de la empresa.
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Paramédico N° 3

PREGUNTA RESPUESTA
SI [NO| N/A COMPLEMENTO

Al momento de ingresar a la empresa Solo me informaron  de
] ) manera  verbal de las
ile _dleron a conocer el manual de X actividades que debia
funciones y procedimientos? realizar.

¢Conoce sobre las politicas de calidad X No conozco de qué se trata el
gue existen en la empresa? tema.

Tengo conocimiento del tema
¢Conoce con claridad el reglamento| X pero no lo conozco de
Interno de Trabajo? memoria.

Ayuda a que todos
¢Cree usted que es importante el X conozcamos de manera mas
manejo de un sistema de calidad? claras nuestras funciones y

responsabilidades.

(',POd”,a contribuir un sistema de Si porque cuando se tiene
calidad en el manejo de reduccion de| X clara la actividad a realizar se
Ccostos? Sustente su respuesta. comenten menos errores.
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