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RESUMEN

Se realizd una investigacién cualitativa, descriptiva y
transversal en la red de ambulatorios de Salud Baruta,
Edo Miranda, Venezuela, con el objetivo de proponer un
programa de capacitacién sobre los sistemas de infor-
macién en salud (SIS) para el personal del drea odonto-
légica. La muestra estuvo constituida por 4 odontélogos,
3 cirujanos bucales, 5 higienistas dentales, 1 coordina-
dora del servicio odontolégico y 1 coordinadora de la
unidad de registros médicos. Se utilizaron entrevistas,
cuestionarios y revision de documentos como estrategias
metodoldgicas. Los resultados indicaron un limitado
conocimiento sobre las etapas del SIS, su concepto, fi-
nalidad e importancia. Para el disefio del programa, se
considerd: (1) identificar las necesidades del personal
de salud en cuanto a la capacitacién sobre los SIS, (2)
identificar recursos disponibles, (3) definir las compe-
tencias o temas a desarrollar, (4) definir la metodologia
de trabajo, (5) planificar actividades y cronograma de
capacitaciones y (6) definir el proceso de evaluacion.
Posteriormente, se esquematizé la estructura del Pro-
grama: (i) organizativa (ii) de recursos (iii) de contenido

(iv) de ejecucion.

Palabras clave: Cursos de capacitaciéon, personal de

salud, sistemas de informacién en salud.
ABSTRACT

A qualitative, descriptive, and cross-sectional study was
conducted in the outpatient clinic network of Salud
Baruta, Edo Miranda, Venezuela, with the objective of

proposing a training program on health information
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systems (HIS) for the dental area staff. The sample con-
sisted of 4 dentists, 3 oral surgeons, 5 dental hygienists,
1 coordinator of the dental service, and 1 coordinator
of the medical records unit. Interviews, questionnaires,
and document reviews were used as methodological
strategies. The results indicated limited knowledge
regarding the stages of the HIS, its concept, purpose,
and importance. For the design of the program, the
following aspects were considered: (1) identifying the
training needs of health personnel regarding HIS, (2)
identifying available resources, (3) defining the com-
petencies or topics to be developed, (4) establishing
the working methodology, (5) planning activities and
training schedule, and (6) defining the evaluation pro-
cess. Subsequently, the structure of the program was
outlined: (i) organizational, (ii) resource-related, (iii)

content-based, and (iv) implementation.

Key words: training courses, health personnel, health

information systems.

INTRODUCCION

Un sistema de salud es la estructura integral que un
pais implementa con el objetivo de dar respuesta a
las necesidades de salud de su poblacién. Es fun-
damental que estos sistemas desarrollen progra-
mas adecuados para asi mejorar las condiciones de
salud de sus habitantes. El éxito de estos sistemas
depende de la interaccién de multiples factores,
pero uno de los pilares fundamentales es, sin duda,
la educacidn, la preparacion, la formacién y la
actualizacion continua de su resurso humano. La
competencia y el compromiso de quienes operan

el sistema son la clave de su buen funcionamiento.

En este contexto, un sistema de informaciéon en
salud (SIS) es crucial y podria describirse como el

conjunto de subsistemas, dentro y fuera del sec-

tor salud que producen datos relevantes para la
construccion de indicadores en los dominios de la
informacién en salud: determinantes de la salud,
estado de salud de la poblacién y el desempefio

del sistema de salud.?

La finalidad de un SIS es articular adecuadamente
la operacién de sus componentes y de los exter-
nos con los cuales esta relacionado, para que se
produzcan los datos necesarios para la generacion
de informacién en los usuarios responsables de la

planificacidn, control y evaluacién.?

Para noviembre de 2009 el Viceministerio de Salud
Colectiva del Ministerio del Poder Popular para la
Salud (MPPS) exponia la situacién actual del Sis-
tema Nacional de Informacién en Salud en Vene-
zuela, destacando los siguientes aspectos? (1) falta
de integracion de la data de todos los niveles de
atencion de salud, (2) desfase funcional, por falta
de datos oportunos, entre la ocurrencia de proble-
mas de salud y la oportunidad para la intervencion,
(3) cierto desconocimiento de la normativa que
dificulta disponer del suministro permanente de

datos desde los estados, entre otros.

Por otro lado, Aristimufio, C (2010)? realiza un es-
tudio titulado “Caracterizacion del sistema de in-
formacion del programa de salud bucal del MPPS,
adscrito a la Direccion de Salud Estadal del Distrito
Capital. Venezuela” donde se puede evidenciar que
sustenta la existencia de una situacién irregular

en el manejo de los SIS, expresando que:

"Los resultados ponen en evidencia la falta de un
plan estratégico sobre los SIS, los cuales se han
desarrollado de forma poco confiable y oportuna,

no satisfaciendo las necesidades de informacion
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requerida en los diferentes niveles de decision re-
lacionados con los Servicios de Salud Bucal, por lo
que podria concluirse, en este caso, de forma gene-
ral que si el producto de un SIS no es utilizado, no
tiene ninguna pertinencia su existencia, sino esla
referencia para la toma de decisiones dentro de la
gestion, deja de cumplir con su objetivo primario,
que es producir datos validos, sensibles, oportunos,
integros y susceptibles de hacer comparaciones en
el tiempo, que permitan monitorear y evaluar el
verdadero impacto de las Politicas de Salud Bucal
implementadas, y a su vez realizar intervenciones
que conduzcan a la modificaciéon favorable de los
principales indicadores bucales, asi como mejorar
la capacidad de los servicios de salud para ejecutar

dichas intervenciones".

Los SIS son herramientas vitales para el correcto
manejo del sector de salud publica del pais. Es
por ello que se hace fundamental el conocimiento
de su importancia por parte de las personas que
conforman y llevan a cabo el funcionamiento de
estos sistemas. Capacitar al personal de los ser-
vicios publicos garantiza la recoleccién de una
informacién veridica y ttil que, con su adecuado
almacenamiento y procesamiento, permite la rea-
lizacién de estudios epidemiolégicos que ayuden
en la planificacidn y la toma de medidas efectivas
para el manejo de los servicios de salud y por con-

siguiente los problemas que presenta la poblacion.

Los SIS se dividen en niveles de organizacion: local,
regional y nacional, siendo el nivel local el primer
escalon de suministro de informacién. Dentro de
este nivel, al igual que en el resto de los niveles,
existe un orden para la produccién de la informa-
cién que comienza por la recoleccién de los datos,

luego se procede a su almacenamiento y después
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al procesamiento de los mismos, lo que genera
como resultado una cantidad de informacion, la

cual, por dltimo, sale para pasar al siguiente nivel.

Aristimufio, C expone que la etapa de recolecciéon
de datos corresponde a una de las mas importantes
del proceso, pues supone la recoleccién del insumo
fundamental del sistema. El personal operativo,
constituye un aspecto fundamental para el éxito
de un SIS ya que son los responsables de registrar
el insumo basico, es decir el dato primario para

que el sistema sea confiable y pertinente.?

Para que los servicios de salud tengan éxito, es
imprescindible que sus trabajadores estén enfo-
cados en resolver los problemas de salud de la
poblacion de manera eficiente y con los recursos
que posean, pero para ello, deben estar formados
y capacitados en las areas tanto clinica como de

gestion del servicio.

El Programa de Capacitacion, realizado como un
aporte para la institucién por los resultados obte-
nidos durante la investigacion, busca mejorar el
rendimiento del Servicio de Odontologia mediante
la ensefianza y actualizacién de nuevos conoci-
mientos sobre el SIS al personal que trabaja en
el drea odontoldgica de Salud Baruta, ademas de
crear conciencia sobre la importancia del correcto

manejo de los sistemas de informacién en salud.

METODOLOGIA

Tipo de estudio

El presente estudio de investigacién de acuerdo a

la naturaleza de las variables es cualitativo, segun
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el nivel de investigacidn es descriptivo y segun el

periodo y secuencia del estudio es transversal.

Seleccion de la muestra

El universo total del estudio se encuentra confor-
mado por el recurso humano de la alcaldia de Ba-
ruta, en su mayoria personal del area odontoldgica
de Salud Baruta. Especificamente esta conformado
por 14 personas, a saber: 4 odontdlogos, 3 cirujanos
bucales, 5 higienistas dentales, 1 coordinadora del
servicio odontoldgico y 1 coordinadora de la unidad

de registros médicos.

Se tomaron como criterio de inclusidn: recurso
humano administrativo que sean coordinadores
de servicio, recurso humano de salud que sean
Odontdlogos, recurso humano que sean higienis-
ta dental, que formen parte de la institucidn, que
hayan estado laboralmente activos durante todo
el periodo noviembre 2019 y marzo 2020. Como
criterios de exclusion: personal de recurso huma-
no de la Alcaldia de Baruta que esté de permiso o
vacaciones, que no tengan acceso a internet o que

sea imposible de contactar.

El tamafo de la muestra para esta investigacion
se determiné mediante un enfoque de muestreo
intencional, dada la necesidad de obtener infor-

macidn especifica y detallada.

Tomando en cuenta los criterios de inclusién y
exclusion, de las 14 personas que conformaban el
universo total, se redujo a 8 personas ya que sur-
gieron dificultades al momento de contactar a 3 de
ellos y otros 3 no estuvieron activos laboralmente

durante todo el periodo noviembre 2019 a marzo

2020, por lo que estas 6 personas no pudieron ser

incluidas para la investigacién.

Se caracterizaron las etapas del sistema de infor-
macion de los servicios odontolégicos adscritos
a la red de ambulatorios de Salud Baruta, Muni-
cipio Baruta, Edo Miranda, en el afio 2021. Segui-
damente, se conceptualizo la variable de estudio,
sus dimensiones e indicadores a través de la ope-

racionalizacién de variables (Tabla 1).

Para la recopilacién de datos se utilizaron como
instrumentos el cuestionario y la entrevista se-
miestructurada. Los mismos fueron seleccionados
tomando en cuenta el disefio de la investigacidn,

tratandose de una investigacién de campo.?

Cuestionario

Se utiliz6 un cuestionario electrénico creado en
Google Forms. Este se estructurd en dos etapas,
cada una correspondiente con la primera y segun-
da etapas del sistema de informacién de salud. En
consecuencia, el cuestionario se dirigi6 exclusiva-
mente a odontélogos e higienistas, quienes son los
profesionales involucrados en esas etapas especi-

ficas del sistema (Anexo 1).

Entrevista

La entrevista semiestructurada fue disefiada en
una Guia de Entrevista con preguntas abiertas y
cerradas, administrada de forma oral via telefénica
y dirigida inicamente a la coordinadora del servi-
cio odontoldgico y a la coordinadora de la unidad

de registros médicos (Anexo 2).
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Objetivo No 1: Describir el sistema de recoleccion de datos del sistema de informacion de los servicios
odontoldgicos adscritos a la red de ambulatorios de Salud Baruta

Variable Dimension Indicadores
Sistema de recoleccidon de datos | Dimensidon 1.1. Instrumento utilizado.
organizativa 1.2. Suministro de instrumentos

1.3. Fuente de datos

1.4. Criterios para llenar historia clinica
1.5. Personal encargado.

1.6. Tipo de informacién registrada

1.7. Vigilancia del proceso

Objetivo No 2: Indicar el sistema de almacenamiento de datos del sistema de informacion de los servicios
odontologicos adscritos a la red de ambulatorios de Salud Baruta

Variable Dimension

Indicadores

Almacenamiento de datos Dimension

organizativa y espacial

2.1. Lugar de almacenamiento

2.2. Frecuencia.

2.3. Personal encargado.

2.4. Mobiliario de almacenamiento
2.5. Vigilancia del proceso

2.6. Registro de los datos

Objetivo No 3: Caracterizar el procesamiento de datos del sistema de informacion de los servicios
odontologicos adscritos a la red de ambulatorios de Salud Baruta

Variable Dimension Indicadores
Procesamiento de datos Dimension 3.1. Frecuencia
procedimental 3.2. Personal encargado

3.3.Indicadores para el procesamiento
3.4. Vigilancia del proceso

Objetivo No 4: Describir el sistema de salida de la informacion del sistema de informacion de los servicios
odontologicos adscritos a la red de ambulatorios de Salud Baruta

Variable Dimension Indicadores
Sistemas de salida de la Dimensién 4.1. Instancia donde se reporta
informacién procedimental 4.2 Reporte de la informacién

4.3. Uso de la informacién
4.4. Personal encargado
4.5. Vigilancia del proceso

Tabla 1. Operacionalizacion de variable de estudio.

Fuente: Davila, D; Mota, K et al. Etapas del sistema de informacion de los servicios odontoldgicos adscritos
a la red de ambulatorios de Salud Baruta, Municipio Baruta. Edo Miranda. Afio 2021

Validez y confiabilidad

El cuestionario fue validado por un Juicio de Ex-
pertos de acuerdo a lo propuesto por Escobar y
Cuervo*. Se les suministré un formato disefiado
por los autores de la investigaciéon donde se detalld

con claridad los aspectos necesarios para el Juicio
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de Expertos. De los datos obtenidos se realizé un

analisis utilizando los parametros estadisticos de:

(1) Razoén de Validez de Contenido Lawshe (1975)°
modificado por Tristan (2008)°, en donde se destaca
que la razén de validez de contenido debe ser igual
o mayor a 0,5823 para ser aceptada. Obteniendo

un resultado de 0,99.
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Instrumento de recoleccion de informacion

BARUTA

odontologico de Salud Baruta en el aiio 2020.

cada caso.

El siguiente estudio tiene como propaosito caracterizar las etapas del sistema de informacion en salud del servicio
El cuestionario consta de preguntas de seleccion simple (55) y de seleccion muiltiple (SM) que seran indicadas en

La data recolectada serd tratada de manera confidencial y la informacion presentada en forma agregada.

L. Sistema de recoleccion de datos.

1, iQué instrumentos utilizan para recolectar los datos? SM
[ } Historia clinica [ ) Cuaderno
[ ) Registro diario (estadistica) () Hoja en blanco

€. iQuién proporciona los datos que se recolectan? 5§
[} Paciente () Doctor ()} Otro

2. éLos instrumentos utilizados tienen un formato?
{}50 { ) No

7. é5e les llena historia clinica a todos |os pacientes?
()5S0 { ) Ne

3. {Quién es el encargado de suministrar los instrumentos de receleccion de
datos? 55

{} La alcaldia [ ] Elf1a doctora del servicio

8. 5i su respuesta fue negativa, explique qué criterios toma en
cuenta para decidir llenar historia clinica

4. iConsidera que la cantidad suministrada es suficiente para el flujo de
pacientes del servicio?
()Si ) No

9. iQuién realiza la recoleccion de datos? S
{ ) Dector/a [} Higienista { ) Pasante

de recoleccion

5. 5i su respuesta fue negativa, explique como solventa |3 falta de instrumentos

10. iExiste alguien com un Cargo SUPErior al SUYD QUE 5& encargue
de verificar que 2l procaso de recoleccion de datos se realice?
{15 | ¥ Ne

II. Sistema de almacenamiento de datos.

1, iDdnde se almacenan los instrumentas de recoleccidn de datos? 55

[ ) Archivo [ ] Gaveta [} Carpeta

5. dExiste alguien con un cargo superior al suyo que s& encargue de
verificar que el proceso de almacenamiento de los instrumentas de
recoleccion de datos se realice?

[)5i (1 No

55

[ ) Diario [ ] Semanal (] Mensual

2. 4Con qué frecuencia se almacenan 10s instrumentos de recoleccidn de datos?

6. Luego del aimacenamiento de los datos, se continda con su
FEEISIro, ésabe usted en donde 52 registran los datos recaudados
2n la hoja de estadistica? 55
| ) Formato impreso
{ } Computadora

{ ) Cuaderno
() Desconozco el procedimiento

3. iQuién realiza el almacenamiento de los instrumentos de recoleccion de
datos? 5h
{ } Doctorfa

{ ) Higienista { ) Pasante

7. iQuién realiza el almacenamiento de los instrumentos de
recoleccion de datos?

4 iDonde se encuentra el mobiliario? 55
{ } Areas communes del ambulatorio
{ } Dentro del consultorio [ ] Cuarto de archivo

B. iCon gué frecuencia se entregan los registros diarios para su
procesamienta? 55

[} Semanal

{ } Trimestral

[ )} Diarie
{ ) Mensual

Anexo 1. Instrumento de recoleccion de datos. Cuestionario.

Fuente: Davila, D; Mota, K et al. Etapas del sistema de informacion de los servicios odontologicos adscritos
a la red de ambulatorios de Salud Baruta, Municipio Baruta. Edo Miranda. Afio 2021.

(2) Prueba de Confiabilidad Alpha Cronbach’, para
determinar la consistencia interna, donde el rango
aceptable del alfa de Cronbach citado con frecuen-
cia es un valor de 0,70 o superior. Obteniendo un
resultado de 0,925.

El proceso de validez y confiabilidad dio como re-

sultado la elaboracién definitiva del cuestionario

y la entrevista, instrumentos utilizados para la re-

coleccion de datos de dicha investigacion.

Para fortalecer la validez de los hallazgos, se apli-
c6 una estrategia de triangulacién metodolégica®
mediante la comparacion de los datos obtenidos a
través de entrevistas semiestructuradas y cuestio-

narios estructurados. Esta triangulacién permitié
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Instrumento de recoleccion de informacion

BARUTA

odontologico de Salud Baruta en el afio 2020.

El siguiente estudio tiene como proposito caracterizar las etapas del sistema de informacion en salud del servicio

La data recolectada sera tratada de manera confidencial v la informacion presentada en forma agregada.

I1l. Procesamiento de datos.

1. ;Con qué frecuencia se procesan los datas?

3. ¢Queé indicadores toman en cuenta para el procesamiento de los

datos?

2. iQuién es el encargado de realizar el procesamiento de los datos?

4. iExiste alguien con un cargo superior al suyo gue se encargue de
werificar que el procesamientio de los datos se realice?

1V. Sistema de salida de la informacion.

1. iA gue nivel se reporta la informacién?

4, ilainformacion esta disponible para su utilizacion en
nvestigacion?

2. iComo es el proceso de reporte de |3 informacion a los siguientes niveles
jerarquicos?

5. iQuién es el encargado de realizar el reporte de |z informacion?

propio servicio?

3. ila informacidn es utilizada para la planificacion, programacion o gestidn de

Anexo 2. Instrumento de recoleccion de datos. Entrevista.

Fuente: Ddvila, D; Mota, K et al. Etapas del sistema de informacion de los servicios odontologicos adscritos
a la red de ambulatorios de Salud Baruta, Municipio Baruta. Edo Miranda. Afio 2021.

contrastar y complementar la informacién recogida
y obtener multiples perspectivas sobre un mismo
fenémeno brindando una visién més concisa del

fendmeno estudiado.

Procesamiento de la informacion y analisis de
datos

Es el proceso mediante el cual los datos individua-
les se agrupan y estructuran con el propoésito de
responder al problema de investigacion, objetivos e
interrogantes del estudio®. En este estudio se agru-
paron los resultados obtenidos por cuadros, cada
uno correspondiente a una pregunta de la encuesta

y el andlisis se realizd a través de la discusién con
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los autores que sustentaron los aspectos tedricos

de la investigacion.

El procedimiento mds comun de andlisis especifico
es la teoria fundamentada, lo cual significa que la
teoria (hallazgos) va emergiendo fundamentada en
los datos. La primera actividad es volver a revisar
todo el material (explorar el sentido general de los
datos) en su forma original, durante tal revisiéon
debemos asegurar que el material esté completo
y posea la calidad necesaria para ser analizado.
Luego de esto se debe transcribir todo el material.
La tercera actividad es organizar los datos mediante
algun criterio o varios criterios que creamos més
convenientes®. En este caso, se ordenaron los datos

obtenidos en cuadros, cada uno correspondiente
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a una pregunta y se colocé la respuesta de cada

participante sobre dicha interrogante.

Con base en la seleccién de temas y el estable-
cimiento de relaciones entre categorias comen-
zamos a interpretar los resultados y entender el
fenémeno de estudio, asi como generar teoria. Con
la finalidad de identificar relaciones entre temas,
debemos desarrollar interpretaciones de los mis-
mos, los cuales emergen de manera consistente
con respecto a los esquemas iniciales de categori-
zacion y las unidades. Es una labor de encontrar
sentido y significado a las relaciones entre temas
y podemos apoyarnos en diversas herramientas

para visualizar tales relaciones.®

RESULTADOS

A continuacidn, se presentan los resultados ob-
tenidos en el trabajo de campo efectuado en los
servicios de odontologia de la red de ambulatorios
adscritos a Salud Baruta. Los métodos, técnicas
e instrumentos aplicados permitieron obtener la
informacidn necesaria para describir la situaciéon
en cuanto al sistema de informacién que maneja el
programa de odontologia del Municipio de Baruta
y demds datos acerca del conocimiento que tiene
el recurso humano de odontologia, sobre lo que
ocurre en las siguientes etapas del SIS a las que
ellos corresponden, y su finalidad e importancia

para el sector de salud del pais. (Tabla 2)

DISCUSION

De acuerdo a los resultados obtenidos en el trabajo,
se logré recopilar informacién que nos ayudé a
describir las etapas del SIS de Salud Baruta, espe-

cificamente en el nivel local.

Como hemos mencionado a lo largo del trabajo,
el sistema de informacién es un proceso y, como
todo proceso, tiene diferentes etapas que estan
ordenadas segin una secuencia légica. La OMS
define al SIS como un mecanismo para la reco-
leccion, procesamiento, analisis y transmision de
la informacidn que se requiere para la organiza-
cién y el funcionamiento de los servicios sanita-
rios y también para la investigacion y la docencia’.
Dentro de la red ambulatoria de Salud Baruta se
observd que esta secuencia logica del proceso se
sigue adecuadamente, es decir, entran los datos,
se almacenan, se procesan y sale la informacion,
pero dentro del proceso se percibieron algunos

aspectos que perjudican los objetivos del SIS.

Dentro de la primera etapa se evidenciaron pro-
blemas tanto con el suministro de las historias
clinicas y con la recaudacion de los datos, puesto
que se atendian algunos pacientes sin llenado de
historia. Como expresan Manrique, J. A; Manrique,
J. E; Chavez, B y Manrique CY, la experiencia ha
demostrado un gran nimero de problemas en el
manejo de las historias clinicas: ausencia de unifor-
midad, pérdida de historias, duplicidad, historias
incompletas, omisiones de informacién no regis-
trada, entre otros, pueden repercutir -de forma
directa o indirecta- en la duracion del tratamiento,

afectando la calidad del servicio.

En la segunda etapa, el almacenamiento, se obser-
v6 que este proceso es bastante similar en todos
los turnos y ambulatorios de Salud Baruta. Bésica-
mente no hay mayor inconveniente durante esta
etapa del sistema de informacion, se realiza un
almacenamiento con una frecuencia diaria y en el
lugar adecuado. Al igual que en esta etapa, en la

tercera y cuarta etapa no hay mayor inconveniente.
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Instrumento s e a1 e . .2 . . .2 s e ;. . .
de medicién Objetivo No 1: Describir el sistema de recoleccion de datos del sistema de informacion de los servicios odontologicos adscritos a la red de ambulatorios de Salud Baruta
1. ;Qué instrumentos utilizan para recolectar los 3. ;Quién es el encargado de 5. Si tu respuesta fue negativa, explique como solventa la 7. ¢Se les llena historia clinica a todos los pacientes? 9. ¢Quién realiza la recoleccién de datos?
datos? suministrar los instrumentos de falta de instrumentos de recoleccién R R
recoleccién de datos? espuesta espuesta
Respuesta Respuesta ;
R 3 Si 6 Doctor/a
. . . espuesta « ., K »
6 Historia clinica Suministrandolo uno mismo .
La alcaldi 3 No 3 Higienista
Registro diario (estadistica) > aacada « -
5 €gls — ‘Anotamos en un cuaderno . . . L. 5 Pasante
3 Cuaderno 0 El/la doctor/a del servicio 8. Si su respuesta fue negativa, explique qué criterios toma
“Usamos hojas en blanco” en cuenta para decidir llenar historia clinica 10. :Existe alouien con un careo superior
Cuestionario 1 Hoja en blanco 4. ;Consideras que la cantidad - ¢ g g0 sup
suministrada es suficiente para el los d . Respuesta al suyo que se encargue de verificar que el
. . . : : L2 6. :Quién proporciona los datos que se recolectan? 10 ice?
2. ;Los instrumentos utilizados tienen un flujo de pacientes del servicio? Q prop 9 “Si viene por emergencia no porque es una historia clinica proceso de recoleccion de datos se realice
formato? (Seleccién multiple) Respuesta Respuesta perdida. Si es paciente regular, si” Respuesta
Respuesta 3 Si 6 Paciente “Nada mas se la tomamos a pacientes que le vamos a realizar un 0 Si
5 Si ; ~ 0 Doctor tratamiento que sea en varias citas” 6 No
0 No “S,i el R’aciente solo viene por dolor no le llenamos historia
clinica’
Objetivo No 2: Indicar el sistema de almacenamiento de datos del sistema de informacion de los servicios odontologicos adscritos a la red de ambulatorios de Salud Baruta
1. ;Dénde se almacenan los instrumentos de 3. ;Quién realiza el almacenamiento 5. ;Existe alguien con un cargo superior al suyo que se 7. ;Quién realiza el almacenamiento de los instrumentos 8. ;Con qué frecuencia se entregan los
recoleccion de datos? (Seleccién multiple) de los instrumentos de recoleccién encargue de verificar que el proceso de almacenamiento de  de recoleccién de datos? registros diarios para su procesamiento?
de datos? (Seleccién multiple) los instrumentos de recoleccién de datos se realice?
Respuesta Respuesta Respuesta
0 Archivo Respuesta Respuesta 1 “El cuerpo administrativo de la alcaldia” 3 Diario
4 Gaveta > Doctor/a 0 S 2 “Encargada del servicio” 3 Semanal
2 Carpeta > Higienista 6 No 3 “La secretaria’ 0 Mensual
Cuestionario 9 :Con qué frecuencia se almacenan los 4 | Pasante 6. Luego del almacenamiento de los datos, se contintia con 4 |“Nos¢ 0 | Trimestral
iflétrumcéntos de recoleccién de datos? 4. ;:Dénde se encuentra el su registro, ¢sabe usted en dénde se registran los datos 5 | “Nosécs 11 1 puesto del istra los datos”
: n'lébiliariy recaudados en la hoja de estadistica? 0 $é como se llama el puesto del que registra los datos
Respuesta . 6 Desconozco la informacién
Respuesta
. Respuesta
6 Diario .
] 0 Formato impreso
0 S | 0 En édreas comunes del ambu-
cmand latorio 0 Cuaderno
0 Mensual 6 Dentro del consultorio 3 Computadora
0 Cuarto de archivo 3 Desconozco el procedimiento
Objetivo No 3: Caracterizar el procesamiento de datos del sistema de informacion de los servicios odontologicos adscritos a la red de ambulatorios de Salud Baruta
1. ;Con qué frecuencia se procesan los datos? 2. ;Quién es el encargado de realizar el procesamiento de los datos? 3. ;Qué indicadores toman en cuenta para el procesamiento  4- ;Existe alguien con un cargo superior al suyo que se encargue de verificar que el procesamiento de los datos se
de los datos? realice?
Respuesta Respuesta
Entrevista 1 “Se registra semanal y la sumatoria se va haci- 1 “La secretaria y yo~ Respuesta Respuesta
;ndol:;i medida que se cargue la informacion al ) “La secretaria se encarga de la transcripcién y la coordinadora “La Amisma planilla en fisico e]sta eI} Excel y seA § 1 No. O se.a, lolilacemos porque la recoleccién de la parte de la estadistica es obligatoria, hay que hacerla,
e lo verifica. Yo consolido todos los datos que mandan ellas” copia tal cual todo lo que estd escrito en la hoja 1o ¢s opciona
2 “Se consolida de forma semanal y a final de mes “Se sigue un formato que tiene el ministerio” 2 “No, aunque hay veces que antes de enviarlo el superintendente verifica que todo este bien”
se hace la sumatoria para el ministerio”
Objetivo No 4: Describir el sistema de salida de la informacion del sistema de informacion de los servicios odontologicos adscritos a la red de ambulatorios de Salud Baruta
1. ;A qué nivel se reporta la informacion? 2. ;Como es el proceso de reporte de la informacion a los siguientes niveles 3. ;La informacion es utilizada para la planificacion, progra- 4. ;La informacion esta disponible para su utilizacién en 5. ;Quién es el encargado de realizar el reporte de la
jerarquicos? macion o gestion del propio servicio? investigacion? informacion?
Respuesta
1 “Al nivel local” Respuesta Respuesta Respuesta Respuesta
X P . . . 1 “Una vez que yo vacio los datos en el Excel, se lo mando a la “La utilizo para ver la efectividad de los servi- 1 “Esta disponible pero no se ha usado nunca para 1 “Yo se lo entrego a la encargada de los
Entrevista 2 ‘A nivel local por la alcaldia y a nivel regional . . 1 . . . . . - , ¢
. » coordinadora de registros médicos y ella consolida la infor- cios, establecer metas y a nivel de estado para ese fin desde que yo estoy ahf especialistas de ahi no se como es la
por el reporte del superintendente al alcalde - . e o . N S : »
macion y la envia a distrito. Si hay un paso antes que distrito no epidemiologia . . . comunicacion a nivel de estado
1 . inf o 2 Si, sobre todo para los estudiantes y jefes de
0 €0nozco, no manejo esa inlormacion “Cada noviembre se hace un plan operativo servicio cuando hay patologias nuevas, se usan 2 “La coordinadora de odontologia rinde
2 “Hay dos aristas, se reporta la informacién al ministerio, ya que anual, donde colocas la necesidad de recurso los diagndsticos y poblacion mas afectada” cuentas al superintendente y yo al
ellos son el ente rector de salud y también se reporta al superin- humano y materiales” distrito”
tendente para evaluar las metas propuestas por la alcaldia”

Tabla 2: Cuestionarios y entrevistas.

Fuente: Ddvila, D; Mota, K et al. Etapas del sistema de informacion de los servicios odontoldgicos adscritos a la red de ambulatorios de Salud Baruta, Municipio Baruta. Edo Miranda. Afio 2021.
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Hay que destacar que a pesar de que la informacién
que se genera si esta disponible para utilizarla en
investigacidn, los informantes clave expresaron
que durante su servicio en la alcaldia no se ha
utilizado para tal fin, dejando sin utilidad una in-
formacion que puede ser util para investigaciones
que se realicen en pro de mejorar los servicios
publicos. Se observo también que en cada etapa
no existe un personal encargado en la supervision

de las actividades.

En cuanto a los resultados del registro de los datos,
se evidencia desconocimiento en cuanto al lugar, el
encargado y la frecuencia del registro de éstos. El
personal que trabaje en cualquier area de alguna
empresa, organizacion o servicio debe conocer la
finalidad de su trabajo, los pasos, las actividades y
procesos que se deben realizar para cumplir con
sus responsabilidades, para evitar sucesos como los
que menciona Aristimufio (2010)? una actuacién
irracional donde el personal solo trabaje de manera
repetitiva (casi automatica) sin sentido de critica.
El compromiso y la claridad que tengan los traba-

jadores son vitales para el sistema de informacion.

La preparacién y la constante actualizacion del
personal que trabaja en los servicios de salud del
pais es sumamente importante para lograr que el
sector de salud genere buenos resultados, es decir,
pueda brindarle a la poblacién una atenciéon de
salud completa, garantizada y de calidad. A pesar
de las adversidades que pueda estar atravesando
un pais, la educacién y el conocimiento que ten-
gan las personas encargadas de los SIS puede lle-
gar a generar algunos cambios que a largo plazo
pueda convertirse en una mejora sustantiva de

estos sistemas.

La situacion anteriormente descrita es de gran pre-
ocupacion, puesto que el hecho de que los traba-
jadores no conozcan en totalidad la importancia
y finalidad de su trabajo, puede generar menor
eficacia en su rendimiento y una produccion in-
completa de informacion, lo que se traduce en una
prestacion de servicio deficiente para la comuni-
dad. Por lo tanto, para poder intervenir en esta
situacion y lograr cambios efectivos en la gestion,

se plantean las siguientes sugerencias:

1. Disenar un plan de capacitacidon sobre los
conceptos basicos y el correcto manejo del
SIS, en base a las necesidades del personal de
salud del area de odontologia de los servicios
de Salud Baruta, que tenga como meta el
fortalecimiento de conocimientos, habilidades
y actitudes que fomenten el correcto manejo
de los servicios y el pensamiento analitico,
para crear la responsabilidad de brindar una
excelente calidad de atencién y para abordar

los problemas de salud de la poblacion.

2. Validar y aplicar un plan de capacitacién
actualizado de preparacion y entrenamiento
acerca del manejo e importancia de SIS
para profesionales de la salud en el area de

odontologia.

3. Extender la presente linea de investigacién
a nivel estatal y nacional para darle el justo
valor que debe tener el manejo de los sistemas
de informacién de salud, a través de la
capacitacion de los profesionales de salud en

el area de odontologia en los servicios publicos.

4. Ampliar la poblacidn total de estudio para

futuros trabajos que continten con la presente
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linea de investigacidn, tanto a nivel estatal

como nacional.

Diseno de un programa de capacitacion sobre
los SIS para el personal del area de odontologia
de la red de ambulatorios de Salud Baruta

Para el disefio del programa, el cual se basé en los
resultados obtenidos en la investigacidn, se consi-
derd: (1) identificar las necesidades del personal de
salud en cuanto a la capacitacion sobre los SIS, (2)
identificar los recursos disponibles para ejecutar
el programa, (3) definir las competencias o temas
a desarrollar, (4) definir la metodologia de trabajo,
(5) planificar actividades y cronograma de capaci-
taciones y (6) definir el proceso de evaluacion del

Programa de Capacitacion.

Posteriormente se procedié a esquematizar y
desglosar cada una de las estructuras del pro-
grama en: organizativa, de recursos, de conteni-

do y de ejecucidn.

Propdsito y descripcion de la Propuesta

Entre los resultados obtenidos en la primera etapa,
destaca el escaso conocimiento que tiene el recurso
humano de odontologia sobre lo que ocurre en las
siguientes etapas del SIS, generando dudas sobre
la cantidad de informacién que ellos puedan tener
sobre su concepto, su finalidad e importancia para
el sector de salud del pais. Como consecuencia, se
genera una preocupacion puesto que el hecho de
que los trabajadores no conozcan en totalidad la
importancia y finalidad de su trabajo, puede des-
encadenar una menor eficacia en su rendimien-
to y una produccién incompleta de informacioén,

lo que se traduce en una prestacién de servicio
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deficiente para la comunidad. Por lo tanto, para
poder intervenir en esta situacién y lograr cam-
bios efectivos en la gestion, se plantea la siguiente
propuesta de capacitacion al personal de salud,
que se centra en la descripcidn de los sistemas
de informacidn en salud y que se dividida en dos
fases: fase de planificacion de la estrategia y fase

de ejecucion. (Tabla 3)

El propésito de la propuesta es la actualizacion de
términos, procesos e informaciéon que produzca
el buen desarrollo y eficiencia de los servicios de
salud, a través de personas especializadas en ca-
racterizacion y manejo de los SIS, para generar
motivacion de trabajo multidisciplinario, mejor ma-
nejo de procesos de trabajo y un impacto positivo

en la calidad de atenciéon de salud de la poblacion.

La propuesta presenta diversos beneficios los
cuales representan un impacto directo al recurso
humano de salud del drea de Odontologia de Salud
Baruta que labora en cada uno de sus ambulato-
rios y a los pasantes de las distintas universidades
que sean asignados a estos servicios, a cuyo grupo
estd destinada la propuesta; y a su vez un impacto
indirecto a la comunidad, tanto la que asiste al
servicio de salud como a los que no asisten. Entre
esos beneficios se pueden destacar: la actualiza-
cién y ensefianza de nuevos conocimientos sobre
el SIS, nuevas habilidades y actitudes, la mejora
en la efectividad y calidad del servicio, un mejor
desarrollo de la primera y segunda etapa del SIS, la
concientizacion sobre la importancia del correcto
manejo de los SIS, 1a mejora del desempefio laboral
de cada trabajador, se incentiva el trabajo en equi-
po y ambiente multidisciplinario y por dltimo se
fortalece el compromiso laboral y responsabilidad

ética del personal de salud.
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LI O] L RO Actividades y/o tareas a desarrollar Responsables Actores Recursos necesarios Tiempo de
propuesta producto esperado involucrados ejecucion
Identificar las Necesidades + Organizacién de un foro de discusién para intercambiar opiniones sobre las necesidades | » Coordinacién de | * Coordinador (a) | MATERIALES 2 meses
necesidades del identificadas en de capacitacién en los SIS y exponer la situacién actual odontologia de odontologia « Documentos institucionales 3,4,5
personal de salud | cuanto a capacitacién | « Delimitacién de las debilidades y problemas que deben ser abordados y contemplados * Recurso humano | - Secretaria dela |  Cuestionario “Conocimiento sobre los SIS” (Anexo 1)
en cuanto ala en el SIS para el dentro del Programa de odontologia coordinacién de | FISICOS
capacitacién personal de salud « Validacién del cuestionario “Conocimiento sobre los SIS” (Anexo 1) odontologia « Oficina de coordinacién de odontologia - Sede Minas de Baruta
+ Odontdlogos TECNICOS
« Higienistas « Dispositivo inteligente o computadora
* Pasantes « Acceso a internet
« Aplicaciones digitales de comunicacién y difusién (Whatsapp, Telegram)
HUMANO
« Responsables y actores involucrados
Identificar Recursos disponibles | « Realizacién de un inventario de recursos tecnolégicos propios de la institucién + Coordinacién de | * Coordinador (a) | TECNICO 3 meses
los recursos identificados para (computadoras, cables, proyectores e internet) y propios del personal (computadoras o odontologia de odontologia « Computador
disponibles para | la ejecucién del teléfonos inteligentes) « Direccidén de « Directores de + Acceso a Internet
la ejecucion del programa « Elaboracién de un inventario de los espacios fisicos disponibles para las reuniones Administraciény | la Institucién HUMANO
programa « Elaboracién de un inventario del presupuesto disponible para la capacitacién Finanza (finanza y * Responsables y actores involucrados
« Formacidén de un grupo de capacitadores y organizaciones aliadas (OMS) » Direccién de tecnologia)
Tecnologia de
Informacién y
Comunicacién
Definir las Competencias « Sefializacién de cada una de las competencias a desarrollar dentro del programa de « Expertos « Expertos MATERIALES 4 meses
competencias definidas a capacitacion responsables de la | responsables de |  Resultado de Diagnéstico de Necesidades
o temas a desarrollar en « Elaboracién del diagndstico de necesidades capacitacion la capacitacion FISICOS
desarrollar el programa de « Elaboracién de una lista conceptual que exprese los contenidos o conocimientos « Oficina de coordinacién de odontologia - Sede Minas de Baruta
capacitacion « Explicacion de cada uno de los temas seleccionados y los contenidos que se desarrollaran TECNICOS
« Computador
* Acceso a Internet
HUMANO
* Responsables y actores involucrados
Definir la Metodologia de « Establecimiento del nimero de charlas mediante una reunién con los expertos « Expertos « Expertos MATERIALES 3 meses
metodologia de trabajo definida para | < Elaboracién del material de apoyo audiovisual responsables de la | responsablesde | « Guia de competencias o temas a desarrollar
trabajo la capacitaciéon - Elaboracién del material teérico capacitacién la capacitaciéon - Resultado de Diagndstico de Necesidades
« Invitacidén a especialistas en el area para dictar charlas o generar foros de discusién + Coordinacién de | « Coordinador (a) | FISICOS
« Elaboracion de guias de lectura odontologia de odontologia « Oficina de coordinacién de odontologia - Sede Minas de Baruta
TECNICOS
« Computador
+ Acceso a internet
HUMANO
« Responsables y actores involucrados
Planificar Actividades « Elaboracién de un cronograma basado en las actividades de capacitacién donde se « Expertos « Expertos TECNICO 3 meses
actividades y planificadas y detalle duracién y contenido por actividad y que pueda ser difundido al personal de responsables dela | responsablesde | « Computador
cronograma de cronograma odontologia que participa en el Programa capacitaciéon la capacitaciéon » Acceso a Internet
capacitaciones establecido para la « Actividad de apertura « Aplicaciones digitales de comunicacién y difusién (Whatsapp, Telegram)
capacitacion +Semana 1y 2: capacitacidn por los expertos al coordinador de odontologia, al HUMANO
coordinador de Recurso Humano de odontologia (odontdlogos e higienistas) y los pasantes « Responsables y actores involucrados
Establecer el Proceso de - Disefio los instrumentos de evaluacién * Expertos « Expertos FISICOS 2 meses
proceso de evaluacion del + Descripcidn de la metodologia de evaluacion responsables dela | responsablesde | - Oficina de coordinacién de odontologia - Sede Minas de Baruta
evaluacién del Programa de * Reporte de Indicadores que permitan la validacién y mejoramiento del Programa capacitacién la capacitacién TECNICOS

Programa de
Capacitacion

capacitacion
establecido

« Dispositivo inteligente o computadora

« Acceso a internet

« Aplicaciones digitales de comunicacién y difusién (Whatsapp, Telegram)
HUMANO

* Responsables y actores involucrados

Tabla 3. Matriz del programa de capacitacién.

Fuente: Ddvila, D; Mota, K et al. Etapas del sistema de informacion de los servicios odontologicos adscritos a la red de ambulatorios de Salud Baruta, Municipio Baruta. Edo Miranda. Afio 2021.
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LIMITACIONES

Es fundamental reconocer que, dada la naturaleza
transversal de esta investigacidn, los datos obte-
nidos se centran en un periodo corto y definido.
Por consiguiente, si bien el estudio ha permitido
diagnosticar una situacién actual y plantear una
intervencion informada, la medicién del impacto
y los efectos del programa propuesto no pueden
ser determinados por la presente investigacidn.
Para abordar esta limitacidn, se sugiere utilizar
los datos obtenidos de esta investigacion y realizar
un trabajo en el cual se implemente la propuesta
planteada permitiendo medir el impacto de ésta a
través de un disefio longitudinal donde se evaluen
indicadores antes, durante y después de poner en

practica la propuesta.

Se reconoce que el sesgo de deseabilidad social
pudo haber influido en las respuestas de los par-
ticipantes, quienes pudieron haber reportado un
mayor conocimiento o uso de los SIS para ajus-
tarse a las expectativas percibidas. Por ende, para
mitigar este sesgo, se aseguro el anonimato de las
respuestas en los cuestionarios y la confidencia-
lidad de la informacién compartida durante las
entrevistas, buscando crear un ambiente donde
los participantes se sintieran seguros de expre-
sarse con sinceridad. Ademas, las instrucciones
para responder los cuestionarios enfatizaron la
importancia de la honestidad en las respuestas

para la validez del estudio.

Asimismo, se reconoce la posible influencia del
investigador, particularmente durante la fase de
entrevistas, pero se utilizé un guién de entrevista
semi-estructurado para asegurar la consistencia

en las preguntas formuladas, aunque se permi-
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tid cierta flexibilidad para explorar respuestas en
profundidad. Por otra parte, las entrevistas fueron
realizadas por via telefénica, por ende no hubo
interaccién humana presencial que pudiera in-

tervenir o influir en la respuesta del participante.
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