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PLAN DE COMUNICACION INTERNA.

“"COMPLEJO ASISTENCIAL DE ZAMORA"

I INTRODUCCION

Uno de los objetivos pactados en el Plan Anual de Gestidn para el afio 2.002 fue la
elaboracion de un Plan de Comunicacion Interna, en el afio 2.003 se pacté ademds su
aplicacion al Complejo Asistencial de Zamora. El propio PAG nos dice que:

“La comunicacién interna se configura como una herramienta esencial

en el seno de una Organizacion descentralizada.
La comunicacién es una de las principales responsabilidades de todos los mandos de la
Organizacion.
El Plan de Comunicacion Interna debe soportarse en un documento escrito que, al menos,
incluya:

 Tipologia de las informaciones a transmitir sistemdticamente.

. Ambitos de difusidn.

» Canales a utilizar.

» Responsables principales de cada tipo de comunicacién.

Debe abordarse la comunicacién ascendente, horizontal y descendente.”

También el Plan Estratégico del Hospital "Virgen de la Concha" aprobado por el
Presidente Ejecutivo del Insalud con fecha 7 de octubre de 1.999, alentaba a la realizacidn
de un plan de comunicacion que permitiese difundir la informacién necesaria tanto a los
plblicos internos como externos del Hospital, definiendo para todos ellos objetivos,
mensajes, acciones y medios concretos. La politica de comunicacién se deberia, segin el
plan estratégico, orientar aprovechando las nuevas tecnologias para agilizar el flujo de
informacién vertical y horizontal.

La comunicacién se ha entendido frecuentemente en la empresa como una mera
“transmisién de informacion” de los directivos a los trabajadores, o como un asunto
personal motivado por los estilos de relacién interpersonal entre los diversos niveles
jerdrquicos, o como una herramienta de “quita y pon" que Unicamente se utiliza cuando
existe un conflicto. Sin embargo, la comunicacién debe ser una labor engarzada en toda una
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politica de empresa, una labor que requiere una metodologia, una organizacién y una
estrategia.’

En tiempos en los que la velocidad de los cambios sociales y tecnoldgicos se
incrementa dia a dia y en los que la abundancia de informacién se multiplica peligrando su
buen uso. En tiempos en los que es importante la buena gestién del conocimiento de todos
los Recursos Humanos de las empresas. Es importante el desarrollo de un Plan de
Comunicacion Interna que se integre con la "vision estratégica” del Hospital y sirva de
herramienta que facilite la gestién del cambio y la mejora continua.

II DEFINICION

La palabra comunicacién nos viene del latin communicatio, -onis. Del Diccionario de
la Lengua de la Real Academia Espafiola podemos extraer algunas definiciones que nos
ayudardn a centrar nuestro trabajo:

1. Accidn y efecto de comunicar o comunicarse.

2. Trato, correspondencia entre dos o mds personas.

3. Transmisién de sefiales mediante un cédigo comin al emisor y al receptor.

4. Unién que se establece entre ciertas cosas, tales como mares, pueblos, casas o
habitaciones, mediante pasos, crujias, escaleras, vias, canales, cables y otros recursos.

5. Cada uno de estos medios de unién entre dichas cosas.

6. Papel escrito en que se comunica alguna cosa oficialmente.

De las definiciones anteriores y teniendo en cuenta que el hombre es un ser social,
el lenguaje constituye el instrumento paradigmdtico de su sociabilidad, podemos constatar
que la comunicacién estd en el centro de nuestro desarrollo como personas. Julia Kristeba
decia que cualquier actividad social es comunicacion y es como el lenguaje que comunica
mediante la significacién, los signos que se emiten. La comunicacion tiene que ver con el
conocimiento y con las relaciones entre las personas y su entorno. Aqui, ademds, interesa
hacer hincapié en que la comunicacion es una actividad inherente, consustancial, con la vida
de la organizacidn, es "la red que se teje entre los elementos de una organizacion y que
brinda su caracteristica esencial: la de ser un sistema”?, “el cemento que mantiene unidas
las unidades de una organizacién"®. No obstante, la comunicacién no sélo hay que entenderla
como un soporte de la organizacién sino que hay que llegar a ver su verdadera dimension, la
comunicacion es un recurso, un activo que hay que gestionar.
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IIT IMPORTANCIA DE LA COMUNICACION INTERNA

Las mdltiples ventajas, para la organizacién y para las personas que trabajan en la
misma, nos dan una buena comunicacion y realzan la importancia de la misma.

* Los procesos de comunicacién permiten a la organizacién mantener la
coordinacion entre sus distintas partes. La accién coordinada y el trabajo
en equipo, frente al trabajo en solitario sin interaccién cooperativa y
coordinada, contribuirdn a lograr los objetivos estratégicos.”

« Es un instrumento de cambio. La necesidad de adaptacion al entorno
cambiante en el que viven las organizaciones requiere un instrumento que
permita la introduccidn, difusion, aceptacién e interiorizacion de los nuevos
valores y pautas de gestion.

« Esuninstrumento de motivacion e identificacion de los trabajadores con su
organizacién, favoreciendo las iniciativas y la creatividad.

» Contribuye a la mejora de la calidad de la vida laboral y a la calidad de los
productos y servicios ofrecidos por la organizacién.

« Todos los hombres realizan su personalidad a través de la vida en grupo. La
comunicacion eficaz contribuye a mejorar el trabajo en equipo y el
desarrollo personal.

Es indudable la importancia de una buena comunicacion en el hospital que, como
toda organizacion, “es la coordinacidn planificada de las actividades de un conjunto de
personas para el logro de un objetivo comin y explicito, a través de una cierta divisién del
trabajo y de una jerarquia de autoridad y responsabilidad”, y por lo tanto la coordinacién
de actividades, la bisqueda de objetivos comunes, la division del trabajo, las normas y
procedimientos, deben realizarse satisfactoriamente mediante una adecuada comunicacidn,
contribuyendo de esta forma a la mejora de la organizacién y de las personas integradas.

IV OBJETIVOS

El objetivo bdsico en un plan de comunicacién es procurar que las necesidades de
informacion que tiene el personal de la organizacion para realizar bien su trabajo sean
cubiertas. A través de este objetivo bdsico se consigue la integracién, motivacion y
desarrollo personal de todos los tfrabajadores del Hospital. Estas necesidades de
informacidn tienen dos enfoques distintos: las demandas de informacién del empleado o
cliente interno de la organizacion y las necesidades de informacién que se tiene por la
direccién y los mandos intermedios para la toma de decisiones.
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De esta primera declaracién de intenciones se deben desglosar unos objetivos
infermedios que nos ayudardn a conseguir el objetivo bdsico y fin dltimo del plan de
comunicacion interna.

1.- Conocer las necesidades de informacion de los distintos servicios y personal del
Hospital.

2.- Definir unos circuitos de comunicacién dgiles e integrados que permitan de
forma adecuada la mejor canalizacién de la informacidn que debe comunicarse.

3.- Definir un sistema de auditoria interna que permita conocer la consecucion del
objetivo bdsico y la mejora del clima laboral, recomendando las medidas adecuadas para
corregir o mejorar determinadas actuaciones.

4.- Lograr un cambio de valores en la cultura hospitalaria que predisponga a una
comunicacion que integre, motive y desarrolle al personal trabajador.

V TIPOS DE INFORMACION.

Este plan integra la comunicacion descendente: desde el equipo directivo y los
mandos intermedios a los ftrabajadores, ascendente: en el sentido contrario y horizontal:
aquella que se da entre iguales mediante el trabajo en comisiones y en equipo posibilitando
la coordinacién e integracién.

La comunicacién descendente suele ser mds abundante que la ascendente sobre
todo en la sociedad actual y con la facilidad de las redes informdticas. Esto conlleva
saturacion o sobrecarga de informacion y en muchos casos desinformacion. La comunicacién
descendente suele tener un contenido bastante especifico y no sélo debe transmitir
mensajes relacionados con la ejecucion de la tarea, sino, también, relacionados con los
objetivos de la institucion, los resultados alcanzados, los acontecimientos mds importantes
y significativos, etc., evitando la ambigiiedad, imprecision y vaguedad de los mensajes o la
contradiccion de las érdenes emitidas.

La comunicacién ascendente es de vital importancia para las organizaciones y sin
embargo en demasiados casos se puede llamar la (in) comunicacién ascendente.

La informacién que se debe transmitir segln el presente plan puede clasificarse en
los tipos siguientes:

Por el contenido:

» Informacion para la toma de decisiones y cumplimiento de objetivos del
Plan Anual de Gestidn.
Esta informacion la podemos dividir en informacién de cardcter asistencial,
informacién de cardcter presupuestario o informacién mixta que alna
informacidn de los dos tipos definidos anteriormente.

» Informacion para el conocimiento e identificacion con el Hospital.

9
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Por el ambito de difusion:

« Informacion de cardcter general.
« Informacion especifica.

VI CANALES Y CIRCUITOS DE COMUNICACION.

Es importante analizar y definir los medios de comunicacion que se deben utilizar y

los circuitos que se implementen para la mejor consecucién de los objetivos buscados. Los
medios a utilizar en este Complejo Asistencial son los siguientes:

Intranet e Internet. Las intranets permiten a las organizaciones reducir costes y
ahorrar tiempos, centralizar la informacion y compartir la informacién interna y
organizar la informacion con pdginas web. La red interna corporativa de la que se
dispone actualmente permitird a los usuarios autorizados acceder a las bases de
datos y recibir informacién mediante el correo electrénico tanto general como
especifica: informacion asistencial, presupuestaria, boletines, normativa y
directrices, etc.
Boletines o revistas internas. Se utilizard la revista Nuevo Hospital para dar
informacién de cardcter general.
Tablon de anuncios. En el Hospital Virgen de la Concha existen tres tablones de
anuncios generales situados en la primera planta junto a la escalera de caracol, en la
planta baja del Centro de especialidades junto a la entrada principal y en el Centro
Periférico de Especialidades. Ademds existen dos tablones de anuncios para las
secciones sindicales, un tablén de anuncios para utilizacion de la Junta de Personal y
un tablén de anuncios a disposicion de Formacion Continuada, un expositor en la
entrada principal y un expositor moévil perteneciente a la Hermandad de Donantes.

En el Hospital Provincial existe un tablén de anuncios en el sétano, en la zona
de vestuarios para temas de personal. Para temas relacionados con la formacion
existen dos tablones, uno situado en el sétano en la zona de vestuarios y otro en la
octava planta.

En el Hospital Comarcal de Benavente existen cuatro tablones, tres situados
en el pasillo de vestuarios en la segunda planta, para temas de personal, PAG y
asuntos generales y uno en la entrada del hospital y en la tercera planta para temas
de formacion.
Notas Interiores. Se utilizardn para todo tipo de informacion, tanto general como
especifica, para la toma de decisiones como para conocimiento e identificacién con el
Hospital.
Buzones de sugerencias. Se utilizard para recabar informacién ascendente que
permita conocer los deseos, peticiones y propuestas efectuadas por los
trabajadores.
Reuniones de Comisiones y otras. Las comisiones que en el Complejo Asistencial
estdn en funcionamiento permitirdn participar informacion especifica de las mismas
y general del propio Complejo Asistencial, tanto para la toma de decisiones como
para el conocimiento e identificacion con el mismo. Las comisiones formalizadas son
las siguientes: Comision de Direccion, Junta Técnico-Asistencial, Comisién Mixta
Hospitalaria, Comision Central de Garantia de la Calidad, Comisién de Docencia,
Comisién de Farmacia y Terapéutica, Comision de Historias Clinicas, Comision de
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infeccion Hospitalaria, profilaxis y politica antibidtica, Comision de Investigacidn,
Comisién de Quiréfanos, Comision de Biblioteca, Comisién de Formacién Continuada,
Comision de Tecnologia y adecuacién de medios diagndsticos y terapéuticos, Comision
de Tejidos, tumores y mortalidad, Comisién de Etica Asistencial, Comisién de
Urgencias, Comisién de Adquisiciones y Homologacion de Productos, Comision de
Obras, Comisién de Catdstrofes, Comité de Seguridad y Salud Junta de Personal,
Comité de Empresa.

* Ademds de las reuniones de las comisiones establecidas y definidas anteriormente

son importantes las reuniones que se celebren para el pacto y evaluacién de los
objetivos anuales. Estas reuniones se celebrardn al menos tres veces al afio.

+ Comunicacion verbal. Se realizard tanto directamente como a través de la linea
telefénica y servird especialmente para dar informacién especifica.

* Manuales, protocolos o guias de procedimientos. Establecen las normas de
funcionamiento de las unidades ante situaciones determinadas. Es importante la
participacién en la confeccién de los mandos de las distintas unidades. Son
especialmente (tiles en el ingreso de nuevo personal.

VII BARRERAS DE LA COMUNICACION

En un sistema de comunicacion se deben tener en cuenta y evitar en lo posible las
siguientes barreras:

Deformacion. Es un problema del lenguaje, semdntico, relativo a la comprension de
los signos que se emiten y relacionado con el marco de referencia de cada uno: forma de
pensar, crianza, educacion, etc.

Filtracion. Manipulacién de la informacidn, segun las intenciones y conveniencias del
emisor. Generalmente ocurre con la comunicacién verbal ascendente. En el caso de la
comunicacién descendente no se debe descuidar la informacién de conocimiento e
integracion.

Sobrecarga. Informacién excesiva que hos lleva a la desinformacion. Es importante
aplicar el principio de excepcion informando de aquello que tenga desviaciones con respecto

a lo previsto.

Sincronizacion. La informacion tiene que darse a tiempo para cumplir con los
circuitos previstos y lograr los objetivos.

Falta de aceptacion. Poca claridad, desconfianza, ambigiliedad, imprecisién,
vaguedad, efc.

Cortocircuito. Ocurre cuando se salta algin nivel estructural. También cuando los

mandos intermedios, que en las organizaciones jerarquizadas son las cadenas de
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transmision ascendente y descendente bdsicas, no ejecuten debidamente su servicio como
canal de comunicacion y mediacién entre la direccién y los trabajadores de su unidad.

Hermetismo. Por falta de confianza, por miedo al castigo o a posibles represalias,
por falta de cultura participativa; los trabajadores practican la queja entre amigos, no
plantedndose la problemdtica abiertamente. La baja autoestima provoca también
comportamientos sigilosos. Por (ltimo, a veces el trabajador no tiene una vision exacta de
la informacién que su superior necesita para la toma de decisiones.

VIII PROGRAMACION.

Para conseguir los objetivos definidos en el apartado IV y teniendo en cuenta los
canales de comunicacion expresados, los dmbitos de difusién que pueden existir y los
responsables de cada tipo de comunicacidn, es imprescindible concretar una programacion
de puesta en marcha del plan que vaya avanzando en aquellas fases que son obligadas para

su éxito.

1.- Como primera fase y comienzo de este plan es necesario conseguir que los
trabajadores conozcan los objetivos de su implantacién y se sientan implicados en su
realizacién. Por ello, el Director Gerente enviard escrito a todos los trabajadores en el que
informard de las ventajas de la comunicacién interna, los objetivos que se persiguen, la
realizacién del plan de comunicacién interna y la puesta en marcha de su programacién.

El escrito remitido por la Gerencia formard parte del plan de comunicacién interna

como Documento 1.

Responsable: Director Gerente.

Plazo: Octubre 2.002.

2.- Con el objeto de conocer las necesidades de informacién de los servicios y
personas integrantes del Complejo, posteriormente se tiene que poner en marcha un
andlisis de la situacion de comunicacion en nuestra organizacion hospitalaria. Este andlisis
o auditoria debe detectar los flujos de comunicacion, los puntos débiles dénde se producen
los problemas, conocer las necesidades y expectativas de la organizacién y de los
trabajadores y proyectar una visién del estado de futuro deseable para el Complejo.

Podrdn utilizar como herramientas de trabajo los andlisis efectuados sobre los
sistemas de informacion hechos recientemente.

El trabajo realizado por la comisién formard parte del plan de comunicacion interna

como Documento 2.

Participantes: Una persona de cada uno de las siguientes unidades: Direccion
Médica, Direccion de Enfermeria, Admision, Informdtica, Gestién Analitica.

Plazo: 2 meses desde la fecha de envio de la carta de la Direccién Gerencia.

Responsable: El impulso y control del cumplimiento del objetivo y plazos serdn
efectuados por el Director de Gestion y Servicios Generales.

3.- Conocidas las necesidades de comunicacion es importante determinar los
circuitos por los que serd trasmitida la informacion Gtil para el buen funcionamiento de
la organizacion, los grupos y los trabajadores. Estos circuitos vendrdn identificados en un

12
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cuadro que concrete la informacion, la fuente, el transmisor, el canal, el receptor y el
destino de las comunicaciones y en su caso, también, las fechas o periodos de transmisidn.

El trabajo realizado por la comisién formara parte del plan de comunicacién interna
como Documento 3.

Participantes: Una persona de cada uno de las siguientes unidades: Direccién
Médica, Direccién de Enfermeria, Admision, Informdtica, Gestién Analitica. Con objeto de
que la realizacidn del plan sea mds participativa y consiga detectar el mayor nimero de
ideas, es conveniente que las personas que formen este grupo no sean las mismas que
integren el grupo que se dedique al andlisis de la situacion de comunicacion.

Plazo: 2 meses desde la entrega del andlisis de la situacién.

Responsable: El impulso y control del cumplimiento del objetivo y plazos serdn
efectuados por el Director de Gestion y Servicios Generales.

4.- Antes de la puesta en marcha de los circuitos y procedimientos que se
deduzcan de los frabajos precedentes, es importante idear un sistema de auditoria que
permita observar las desviaciones que su implantacion y funcionamiento pudieran tener con
respecto a los objetivos buscados. Este sistema auditor deberd permitir una
retroalimentacion de todo el sistema de comunicacién que ayude a la introduccion de
cambios en el mismo y que mejoren el cumplimiento de los objetivos perseguidos.

El trabajo realizado por la comisién formara parte del plan de comunicacién interna
como Documento 4.

Participantes: Una persona de cada uno de las siguientes unidades: Direccion
Médica, Direccién de Enfermeria, Admision, Informdtica, Gestién Analitica. Con objeto de
que la realizacién del plan sea mds participativa y consiga detectar el mayor nimero de
ideas, es conveniente que las personas que formen este grupo no sean las mismas que
integren el grupo que se dedique al andlisis de la situacion de comunicacién y circuitos de
informacion.

Plazo: 2 meses desde la elaboracion de los circuitos de comunicacion.

Responsable: El impulso y control del cumplimiento del objetivo y plazos serdn
efectuados por el Director de Gestion y Servicios Generales.

5.- El objetivo nimero 4 era lograr un cambio de valores en la cultura hospitalaria
que predisponga a la comunicacién, por ello en el momento de la puesta en marcha del
sistema de comunicacién disefiado, conviene informar de los trabajos realizados:
problemas de comunicacién detectados, circuitos de informacién/comunicacion
establecidos, las auditorias de informacién que se realizardn y los objetivos (ltimos que se
pretenden mds alld de los propios del sistema de comunicacion, que son los de integracion,
motivacion y desarrollo de todo el personal que forma parte del Hospital.

Los escritos, publicaciones y documentos que integren esta fase de publicidad y
difusién formardn parte de este plan como Documento 5.

Responsable: Director Gerente.
Plazo: Octubre 2.003.

13
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Fecha: 21 de Octubre de 2002
De

A:

N/Ref.:

S/Ref.:

Asunto:

Uno de los objetivos pactados en el Plan Anual de Gestion (PAG) para el presente afio
2.002, es la elaboracion de un Plan de Comunicacion Interna. Este plan se configura como una
herramienta esencial dentro de una organizacion descentralizada. Siendo, la comunicacion, una de las
principales responsabilidades de todos los mandos de la organizacion.

El Plan de Comunicacién Interna debe soportarse en un documento escrito
que, al menos, incluya:

» Tipologia de las informaciones a transmitir sistematicamente.
+  Ambitos de difusion.

* Canales a utilizar.

*  Responsables principales de cada tipo de comunicacion.

El objeto de este escrito es informar a todos los trabajadores de la

importancia, objetivos y programacién en el cumplimiento del los objetivos del plan:

Importancia de la comunicacion interna:

* Los procesos de comunicacion permiten a la organizacion mantener la coordinacion
entre sus distintas partes. La accion coordinada y el trabajo en equipo, frente al trabajo
en solitario sin interaccion cooperativa y coordinada, contribuiran a lograr los objetivos
estratégicos.

e Es un instrumento de cambio. La necesidad de adaptacion al entorno cambiante en el
que viven las organizaciones requieren un instrumento que permita la introduccion,
difusion, aceptacion e interiorizacion de los nuevos valores y pautas de gestion.

* Es un instrumento de motivacion e identificacion de los trabajadores con su
organizacion, favoreciendo las iniciativas y la creatividad.

*  Contribuye a la mejora de la calidad de la vida laboral y a la calidad de los productos y
servicios ofrecidos por la organizacion.

* Todos los hombres realizan su personalidad a través de la vida en grupo. La
comunicacion eficaz contribuye a mejorar el trabajo en equipo y el desarrollo personal.
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Objetivos:

El objetivo basico en un plan de comunicaciéon es procurar que las necesidades de
informacion que tiene el personal de la organizacién para realizar bien su trabajo sean cubiertas.
Estas cliente interno de la organizacion y las necesidades de informacion que se tienen por la direccion y
los mandos intermedios para la toma de decisiones.

De esta primera declaracion de intenciones se deben desglosar unos objetivos intermedios que
nos ayudaran a conseguir el objetivo basico y fin Gltimo del plan de comunicacion interna.

1.- Conocer las necesidades de informacion de los distintos servicios y personal del Hospital.

2.- Definir unos circuitos de comunicacion agiles e integrados que permitan de forma adecuada
la mejor canalizacion de la informacion que debe comunicarse.

3.- Definir un sistema de auditoria interna que permita conocer la consecucion del objetivo
basico y la mejora del clima laboral, recomendando las medidas adecuadas para corregir o mejorar
determinadas actuaciones.

4.- Lograr un cambio de valores en la cultura hospitalaria que predisponga a una comunicacion
que integre, motive y desarrolle al personal trabajador.

Programacion:

1.- Escrito de la Gerencia a todos los trabajadores con informacion de objetivos e implantacion.
2.- Analisis de la situacion actual de la comunicacion en el Hospital. (Se creara comision).

3.- Estudio de los circuitos por los que sera transmitida la informacion.

4.- Creacion de un sistema de control que nos permita conocer y mejorar de forma sistematica.

5.- Comunicacion e informacion de los trabajos realizados y puesta en marcha.

Espero y deseo que entre todos sepamos poner en marcha y perfeccionar esta herramienta que
sera util para todos los trabajadores y para nuestro centro.

Fdo.: Rafael Lopez Iglesias

L=l
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PLAN DE COMUNICACION INTERNA

DOCUMENTO 2°

ANALISIS DE LA SITUACION

COMISION:

Representante de Admision: Ana Benito Luis
Representante de Informdtica:  Luis-Angel Tejido
Representante de Contabilidad: ~ M® Angeles Pedruelo Monteso
Representante de D. Enfermeria: Teresa Garcia Rivera

Representante de D. Médica.:  José Luis Pardal Refoyo
Coordinador: Ernesto Ruiz Ureta
18
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I INTRODUCCION

En la programacion establecida en el plan de Comunicacién Interna del
"Complejo Asistencial de Zamora”, se concretaba como fase 2 la realizacién de un
andlisis de la situacion de la "comunicacion interna” en el Complejo.

Para la consecucién del mismo se formalizé una comisién integrada por
personal de las distintas divisiones del Complejo:

Representante D. Médica José Luis Pardal Refoyo
Representante D. Enfermeria Teresa Garcia Rivera
Representante Admisidn Ana M? Benito Juan
Representante Informdtica Luis A. Tejido Garcia
Representante 6.Analitica M? Angeles Pedruelo Monteso
Coordinador Ernesto Ruiz Ureta.

La primera reunién se celebré el pasado 4 de noviembre del afio 2.002 y
aunque el programa previsto era terminar antes del 21 de diciembre diversas
vicisitudes tenidas durante la realizacion del trabajo de campo han hecho inviable
el plazo, acabdndose el andlisis de la situacion el 4 de marzo de 2.003, después de
realizarse 5 reuniones y establecerse el plan de trabajo que seguidamente se
detalla.

20
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2 TRABAJOS REALIZADOS

En primera reunién de la Comision celebrada el dia 4 de noviembre de
2.002, se establecié el programa de trabajo a realizar concretdndose en tres
apartados:

1° Realizacién de una encuesta al personal del hospital "Virgen de la Concha"
con las siguientes caracteristicas: la muestra seria del 10% de cada una de las
categorias y la seleccién seria aleatoria.

2° Realizacién de un andlisis de los canales de comunicacién.

3° Realizacién de un andlisis de los circuitos de informacidn.

2.1 ENCUESTA DE COMUNICACION INTERNA.

Conforme estaba establecido en la reunion del 19 de noviembre se aprobé el
modelo de encuesta (Anexo 1) y se acordé que la llevaria a cabo el personal MIR de
primer y de segundo afio. La encuesta se pretendié poner en marcha en la misma
semana. No obstante, por diversos motivos y en especial por la carga de trabajo
que soportaba el personal MIR en esas fechas, se tuvo que definir en la reunién del
dia 19 de diciembre que la llevasen a cabo alumnas de la escuela de enfermeria,
siendo esta incidencia la que ha ocasionado el mayor retraso habido en la
programacién que se establecié en el plan inicial. Por ello, para concluir la encuesta
y estudiar los resultados se dio como nuevo plazo el 31 de enero de 2.003, sin
embargo, debido a las dificultades de las fechas y que el objetivo principal era
obtener una buena encuesta se alargé hasta que fuese posible su correcta
conclusion.

Los resultados de la encuesta presentados el dia 4 de marzo de 2003,
fueron los siguientes:

« Se entregé la encuesta a un total de 142 trabajadores. De ellos se
recibieron 99 encuestas, aunque 22 de ellas se entregaron en blanco
(3 de facultativos, 15 de sanitarios y 4 no sanitarios). El porcentaje
de las recibidas fue del 69,71% y de las contestadas el 54,22%.

21
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» Por dreas las encuestas recibidas fueron: facultativos 17 (77,27% de
las entregadas), sanitarios 47 (72,3% de las entregadas) y no
sanitarios 35 (63,63% de las entregadas) y las contestadas fueron:
Facultativos 14 (63,63%), sanitarios 32 (49,23%), ho sanitarios 31
(56,36%).

* A la primera pregunta: "¢Qué importancia da a la comunicacion en la
empresa?”, las respuestas obtenidas fueron 76 : No es necesaria O,
Algo importante O, Importante 18 (23,68%), Muy importante 58
(76,32%).

* A la segunda pregunta: "Si parece importante {Considera necesario
un departamento de comunicacién?. Las respuestas obtenidas fueron
77: 5156 (72,73%), No 21 (27 ,27%).

Por dreas: Facultativos Si 8, (57,15%) No 6 (42,85%). Sanitarios

Si 24 (75%), No 8 (25%). No sanitarios Si 27 (87,1%), No 4 (12,9%).

* A la tercera pregunta: "¢Que informacién considera necesaria para
el desempefio de su puesto de trabajo? Las respuestas mds

empleadas  fueron:  Facultativos, objetivos del hospital,

asesoramiento juridico, formacion de equipo e internet. Sanitarios
informacién de equipo, funciones, objetivos, sesiones clinicas y

derechos. No_sanitarios, funciones, objetivos, informacién clinica,

informacién estructural y comunicacion.

* A la cuarta pregunta: "¢Conoce sus objetivos anuales? “Las
respuestas recibidas fueron: Si 51 (66,24%), NO 26( 33,76%).
Facultativos 12 SI (85,72%), 2 NO (14,28%). Sanitarios 23 SI
(71,88%), 9 NO (28,12%). No_sanitarios 16 SI (51,62%), 15 NO
(48,38%).

* A la quinta pregunta: "¢Recibe informacién periédica sobre sus

objetivos?”. Las respuestas recibidas fueron: Si 40 (51,95%), NO 37

22
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(48,05%). Facultativos SI (85,72%), 2 NO (14,28%). Sanitarios 16
st (50%), 16 NO (50%). No sanitarios 12 SI (38,71%), 19 NO
(61,29%).

* A la sexta pregunta: "¢Qué informacion considera que le falta para
desempefiar su puesto de trabajo? Las respuestas mds empleadas
fueron: Facultativos, Internet, Estructurales, Asesoria Juridica,
Informacién Interna, Formacién. Sanitarios, Informacién Clinica,

Informacion de Equipo, Objetivos, Cursos. No sanitarios

Estructurales, Funciones, Objetivos, Comunicacion.

* A la séptima pregunta: "¢Qué canales considera idéneos para
transmitir la informacién? Las respuestas mds empleadas fueron:
Facultativos, Documentos escritos, Internet, Intranet, correo
electronico, Tablones de anuncios, Boletines o revistas y otros
medios. Sanitarios Documentos escritos, Tablones de anuncios,
boletines o revistas, Intranet, Internet, Otfros medios y Correo
electrénico. No Sanitario Documentos escritos, Boletines o revistas,
Tablones de anuncios, Correo Electrénico, Otros medios, Internet e

Intranet.

* A la octava pregunta: "¢Por qué canal recibe informacion sobre su
puesto de frabajo? Las respuestas mds empleadas fueron:
Facultativos Documentos escritos, Tablones de anuncios, Internet,
Correo Electronico, Boletines o revistas, Jefaturas y Comunicacién
oral. Sanitarios Documentos escritos, Tablones, Informacién oral,
Boletines o revistas, Supervisoras, Compafieros, Internet. No

sanitarios, Documentos escritos, Tablones de anuncios, Otros

medios, Intranet, Correo electrdnico, Comunicacion verbal, Jefes.

23
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s A la novena pregunta: "¢Cree que le comunican toda la informacion
necesaria para su funcién?". Las respuestas recibidas fueron: Si 27
(35,06%), NO 50 (64,94%). Facultativos 9 SI (64,29%), 5 NO
(35,71%). Sanitarios 9 SI (28,13%), 23 NO (71,87%). No_Sanitario 9
st (29,04%), 22 NO (70,96%).

* A la décima pregunta: "¢Qué barreras considera que existen
actualmente en la comunicacién que debe recibir en su puesto de
trabajo?". Se sefialaron como barreras las siguientes: Sobrecarga 34
veces, hermetismo 28 veces, deformacién 21, sincronizacion 14,

filtracion 13, cortocircuito 11 y falta de aceptacion 8. Facultativos

Sobrecarga 9, Hermetismo 4, Cortocircuito 3, Filtracién 2,

Deformacién 2, Sincronizacién 1, Falta de aceptacién 1. Sanitarios

Sobrecarga 16, Deformacién 14, Hermetismo 13, Filtracién 10,
Sincronizacién 6, Falta de aceptaciéon 4, Cortocircuito 2. No

sanitarios, Hermetismo 11, Sobrecarga 9, Sincronizacién 7,

Cortocircuito 6 Deformacién 5, Falta de aceptacion 3, Filtracién 1.

« Ala pregunta n® 11 : “¢Conoce la revista NUEVO HOSPITAL?".
Las respuestas recibidas fueron: Si 41 (53,24%), NO 36 (46,76%).
Facultativos 12 SI(85,71%), 2 NO (14,29%). Sanitarios 15
SI(46,88%), 17 NO (53,12%). No Sanitarios 14 SI (45,16%), 17 NO
(54,84%).

« Ala pregunta n® 12 : “¢La ha recibido en papel?”. Las respuestas

recibidas fueron: Si 37 (48,05%), NO 30 (51,95%). Facultativos, 10

24
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SI( 71,43%), 4 NO (28,57%). Sanitarios 13 SI ( 40,63%), 19 NO
(59,37%). No Sanitarios 14 SI (45,16%), 17 NO (54,84%).

« Ala pregunta n® 13 : “"¢Ha visitado la web del hospital?”. Las
respuestas recibidas fueron: Si 20 (25,97%), NO 57(74,03%).
Facultativos, 7 SI (50%), 7 NO (50%). Sanitarios 10 SI (31,25%),
22 NO (68,75%). No Sanitarios 3 ST (9,68%), 28 NO (90,32%).

« Ala pregunta n°® 14 : "¢Ha visitado NUEVO HOSPITAL en formato
electronico?”. Las respuestas recibidas fueron: Si 10 (12,98%), NO
67 (87,02%). Facultativos 3 SI(21,43%), 11 NO (78,57%). Sanitarios
3 SI(10%), 27 NO (90%). No Sanitarios 2 SI(6,45%), 29 NO
(93,55%).

25
PLAN DE COMUNICACION INTERNA. COMPLEJO ASISTENCIAL DE ZAMORA.



COMPLEJO ASISTENCIAL DE Volumen IV - N° 1- Afio 2004

ZAMORA N° EDICION: 59
Hospital Virgen de la Concha )
Hospital Provincial Publicado el 26 de enero de 2004
Hospital Comarcal de Benavente
Unidad de Calidad Pagina 26

version digital
ISSN: 1578-7516

www.calidadzamora.com

2.2. ANALISIS DE LOS CANALES DE COMUNICACION

Las comunicaciones internas llegan por tres canales:

> Contacto Personal: es un canal que no puede controlarse, pero a la vez es
altamente influenciable. Es importante que los niveles jerdrquicos estén
capacitados para que el mensaje no se distorsione y para mejorar las relaciones
interpersonales.

> Canales de comunicacién controlados: Generados por los departamentos.

> Canales de Comunicacién masivo.

2.2.1. Tablones de anuncios:

En la actualidad los tablones de anuncios han ido perdiendo paulatinamente su
funcién inicial, se han convertido en una papelera donde se van ocupando los
espacios libres, renovandose por efecto de la gravedad. Una jungla de papel donde
la blsqueda se realiza por el conocimiento previo de la existencia de una
informacién determinada.

Posibilidad de crear un tablén de anuncios de utilizacion exclusiva de la
Institucidn.

o Puntos débiles:

> No existe la seguridad de que llegue a todos los trabajadores.
> La utilizacion indiscriminada de este circuito resta efectividad y convierte el
tablén de anuncios en un elemento tipo basura.

* Puntos fuertes:

> Sistema de distribucion sencillo, requiere pocos recursos.
> Sistema complementario.

26
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Los mensajes no deben exponerse mds de 10 dias, con mantenimiento,
renovacion y buena visibilidad. La limpieza general de los tablones facilitard al
usuario final una mejor utilizacién del tablén.

Su funcionamiento requiere de la existencia de unas personas que se
responsabilicen de su mantenimiento, desde la colocacidn de la informacién hasta
su retirada.

2.2.2. Boletin o revista interno:

Es la revista de la institucion hecha por y para su personal, que
comunica conceptos de la Institucion.

Funciones:
o Establecer una relacion entre los distintos niveles.
Despertar sentimiento de pertenencia.
Explicar normas, reglas y objetivos.
Fomentar la participacion.
Combatir rumores.
Servir como canal de comunicacion.

0000 O

Distribucion:
> Por correo al domicilio de los empleados.
> En mano en la propia empresa.
» Expositores especificos en la empresa, estudiando previamente su
ubicacion, de tal forma que sea accesible a todos los
trabajadores.

En los primeros nimeros seria conveniente:

> Publicar datos histdricos sobre la empresa.
> Valoraciones sobre su aceptacion. Una encuesta permitiria conocer la
informacién demandada por los trabajadores.

»  Puntos débiles:

> La utilizacion masiva e indiscriminada que no colme las expectativas de los
usuarios finales, puede provocar la degradacién de este medio.

> Requiere un coste mayor de recursos en la elaboracién y minimo en la
distribucion.
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> La distancia entre la noticia y su distribucion implica una pérdida de interés por

parte del usuario.
> Sistema de distribucion algo mds complejo que el tabldn.

. Puntos fuertes:

> El formato es mds atractivo para el usuario.

> Crea en el usuario una percepcion de mayor integracién en la institucion.

2.2.3. Correo electronico.

El correo electronico es una herramienta de comunicacion muy efectiva con
innumerables ventajas frente al teléfono y al fax.

»  Puntos débiles:

» Un ndmero insuficiente de usuarios, consecuencia de un cableado que no

llega a todos los servicios.

> Se detecta en la mayoria de los usuarios la ho utilizacién del correo
electronico de una forma sistemadtica, por lo que la falta de seguridad en la

inmediatez de su lectura resta importancia a este sistema.

> El problema puede surgir de la distribucion del contenido, es decir,
discriminar el tipo de destinatarios en funcién del contenido y la no

duplicacién de la informacién a repartir.

*  Puntos fuertes:

> Los servicios centrales poseen un buen parque de ordenadores.

> En usuarios con una mentalidad avanzada, se convierte el correo electrdnico

en una potente herramienta de comunicacion.

> Su utilizacion generalizada va a permitir sustituir paulatinamente las

tradicionales comunicaciones existentes.
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> El correo electrdnico es muy econdmico, mds barato que el teléfono y el fax,
con la ventaja de que se puede almacenar para su consulta y ser incorporado
en otros documentos.

Se recomienda la creacion de los siguientes buzones:

> Buzones institucionales: por cada servicio y unidad.

> Buzones para mandos intermedios: Jefes de Servicio, Seccién, Unidad y
Supervisoras.

> Buzones para trabajadores que requieran acceso a Internet y/o utilizacién
de buzones.

» La funcionalidad de los anteriores buzones deberd ser definida
posteriormente, al objeto de que no se produzca una duplicidad en el envio

de los mensajes y la consecuente degradacion de los mismos.

> Creacion de un Protocolo de utilizacidn de los citados ficheros: horario,
contenido, etc.

» En funcion de los equipos instalados y del protocolo de utilizacién, serd
necesario articular el dmbito de la difusién.

2.2.4. Buzones de sugerencias:

Permite que todos los integrantes de la organizacién se expresen con libertad y
puedan dirigirse hacia los niveles superiores. No deben tenerse en cuenta los
mensajes andnimos.

No existe por parte de los trabajadores una percepcion positiva con respeto a este
canal de comunicacién. Se deberia realizar una encuesta y posterior evaluacién.

2.2.5. Sistema de Iniciativas

Todos los empleados tienen la posibilidad de sugerir sus ideas por escrito.
Deben tenerse muy en cuenta ya que aportan eficiencia, creatividad y calidad, y
debe ser una comunicacion conocida por todo el personal de la empresa.

En este sistema se debe premiar a quienes hayan hecho sus aportes (tanto
moral como econdmicamente) de forma proporcional al aporte que hayan brindado a
la organizacidn.
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2.2.6. Notas interiores:

En cuanto al dmbito de difusién cabe distinguir dos elementos:

Dirigido a los mandos intermedios y a todos los trabajadores.

2.2.6.1 Distribucion a los mandos intermedios:

e Puntos débiles:

> Pérdida de la calidad de la informacion al utilizar a los mandos intermedios
como transmisores.
e Puntos fuertes:

> Se refuerza la conexion con la Direccién al convertirlos en un vehiculo de
comunicacion entre la direccién y los trabajadores.
2.2.6.2. Distribucion a todos los trabajadores:

* Puntos débiles:

> Mayor coste en Recursos humanos en la distribucion.
> La posible falta de interés en la noticia provoca un efecto negativo en la
comunicacion.

e Puntos fuertes:

> Rdpida elaboracién del documento, lo que permite que la distancia entre la
generacién de la noticia y su entrega sea minima, reforzando el efecto de la
comunicacion.

2.2.7. Comisiones

La existencia de estas Comisiones, por lo general, es desconocida por los
trabajadores de la Institucion. En la memoria del Hospital aparecen reflejadas las
personas que la constituyen, sin una especificacion de sus funciones.
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A pesar de que sus funciones pueden ser muy especificas o técnicas, no suelen
transcender sus conclusiones, por lo que son desconocidas por parte de los trabajadores.

2.2.8. Comunicacion informal

Los rumores son noticias no controladas que se suelen propagar oralmente.
Consiste en la repeticidn a distintas personas de algo sucedido o no.

El rumor es mds atractivo que las comunicaciones formales u oficiales, es de dificil
control y sus efectos pueden ser contraproducentes, tfanto que muchas veces son mds
creibles estas informaciones que las comunicaciones de la estructura formal.

Solo si se cuenta con una fuerte e importante estrategia de comunicacion, se podrd
luchar contra los rumores aunque nunca se los podrd hacer desaparecer por
completo.
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2.3. ANALISIS DE LOS CIRCUITOS DE INFORMACION

El presente estudio foma como referencia la clasificacion hecha en el Plan
de Comunicacién Interna de los tipos de informacion. Por lo tanto, se analizarad la
informacién para la toma de decisiones y la informacion para el conocimiento e

identificacion con el Complejo Asistencial, conforme a la siguiente clasificacion.
2.3.1.- INFORMACION PARA LA TOMA DE DECISIONES

* Asistencial
* Presupuestaria

e General
2.3.2.- INFORMACION PARA EL CONOCIMIENTO E IDENTIFICACION

« Informacion de cardcter general sobre el Complejo, el drea y la Gerencia
Regional de Salud y de la Consejeria de Sanidad y B. S. Y la Junta de Castilla y
Leon.

« Informacion especifica sobre la obra de reforma del Hospital "Virgen de la

Concha".
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INFORMACION: ASISTENCIAL (1) GESTOR: ADMISION
PROCEDIMIENTO: CUADRO DE MANDO P.A.G. ((1.1.)

ANALISIS DE LA SITUACION

Definicion: Recoge informacion sobre actividad asistencial pactada en los planes
anuales de gestion:

Estructura hospitalizacién, actividad ambulatoria, actividad quirdrgica, L.E.Q.,
técnicas diagnosticas, procedimientos terapéuticos, tratamientos concertados,

hospital de Dia, dispensacién de farmacos, proc. extraidos.

Normativa de aplicacion: P.A.G. e instrucciones sobre recogida de informacion.

Generada: Por las unidades asistenciales implicadas. Se entrega alrededor del dia

5 del mes siguiente.

Tratada: Por el servicio de Admisién considerado gestor de pacientes. Se
elabora el cuadro de mando mensualmente y se entrega antes del dia 10 del mes

siguiente.

Remitida:  Equipo Directivo.
Contabilidad Analitica.

Problemas: No cumplimiento de plazos por parte de los servicios.

Propuestas: Informatizacion por parte de todos los servicios

Canalizar toda la informacion a través de la red.
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PLAN DE COMUNICACION INTERNA

INFORMACION: PRESUPUESTARIA (2 ) GESTOR: PERSONAL
PROCEDIMIENTO: CONTROL DE NOMINAS (2.1.)

ANALISIS DE LA SITUACION

Definicion: Elaboracién de las néminas mediante un proceso detallado y meticuloso
acerca de las diferentes incidencias producidas mensualmente por los

trabajadores.

Normativa de aplicacion: Ley 3/87 sobre Retribuciones y Resolucion Anual.

Generada: Por la organizacion de trabajo de todas las unidades del Complejo
Asistencial, se pasa al departamento de Personal a través de las diferentes

divisiones.

Tratada: Por el servicio de Personal que realiza su cdlculo, control y seguimiento

Remitida: A todos los trabajadores
A las distintas entidades financieras para su pago
A la Direccion el Centro.

A Contabilidad Analitica.

Problemas: No existe calendario para el envio de incidencias y asi evitar

retrasos y liquidaciones fuera de plazo.

Propuestas: Perfeccionar el sistema informatico o cambiar de programa

META4.
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PLAN DE COMUNICACION INTERNA

INFORMACION: PRESUPUESTARIA (2 ) GESTOR: PERSONAL
PROCEDIMIENTO: CONTROL DE CONTRATOS (2.2.)

ANALISIS DE LA SITUACION

Definicién: Recibe informacion de altas y bajas de los trabajadores, asi como
tipo de contrato, duracion, categoria y su pertenencia segin su clasificacion a
las distintas Divisiones.

Ademds dispone de informacion de las distintas situaciones administrativas

de los trabajadores como son: Comisiones de Servicio, excedencias, etc.

Normativa de aplicacion: Ley 30/1999 de 5 de octubre

Instrucciones Complementarias de desarrollo.

Generada: Por la organizacién de trabajo de todas las unidades del Complejo
Asistencial, asi como a través de la Mesa de Contrataciones para nuevas

contrataciones.

Tratada: Por el servicio de Personal que realiza su control y seguimiento

Remitida A la Mesa de Contrataciones.

A la Direccién.

A Contabilidad Analitica.

Problemas: No existen plazos ni fechas para recibir informacion.

Propuestas: Actualizacion de datos de forma diaria, semanal, mensual.
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PLAN DE COMUNICACION INTERNA
INFORMACION: PRESUPUESTARIA (2 ) GESTOR: 6. ECONOMICA
PROCEDIMIENTO: FACTURACION Y COBROS A TERCEROS( 2.3.)

ANALISIS DE LA SITUACION

Se encarga de recoger y preparar los conceptos que son objeto de
facturacion segin normativa aplicable.

Normativa de aplicacion:

.Resolucién 26 de diciembre de 2001 de la D. General del INSALUD sobre
tarifas.
Convenio anual para la facturacion de los Acc. De Trdfico.

Generada: Por el Servicio de URGENCIAS y por ADMISION.

Tratada: Por la unidad de Facturacién y Cobros dependiente del Gestor 6.
ECONOMICA, que prepara y factura con cargo a terceros, los gastos ocasionados

por los servicios prestados, conforme a las tarifas establecidas.

Remitida: La informacion que trata esta Unidad es enviada en su mayoria
externamente.
Contabilidad Analitica para fichas de seguimiento presupuestario.
Contabilidad, para cuadre mensual y diariamente recibos de

facturaciony cobros.

Problemas: No conocer la totalidad de los datos para facturar.
Deficiencias en la captura de los datos por parte de quien le

envia informacion.

Propuestas: Canalizar todo a través de la red.
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PLAN DE COMUNICACION INTERNA

INFORMACION: PRESUPUESTARIA ( 2 ) GESTOR: 6. ECONOMICA
PROCEDIMIENTO: SEGUIMIENTO PRESUPUESTARIO ( 2.4.)

ANALISIS DE LA SITUACION

Realiza el control de la ejecucion de los consumos y gastos presupuestarios.
Confeccionado por los distintos Gestores de Gasto: Personal, Suministros,
Mantenimiento, Farmacia, Gestion Economica y Hosteleria, en coordinacion con
la D. de Gestion.

Normativa de aplicacion:

. Plan Anual de Gestidn ( PAG).
. Circular 3/01 de 12 de Julio de 2001

Generada: Por la actividad de los Centros en sus distintos Servicios.

Tratada: Por cada uno de los gestores responsables de sus epigrafes

presupuestarios

Remitida: A la Direccién del Centro.
A los Gestores de Gasto.

A los Servicios Centrales.

Problemas: No disponibilidad de gasto real al cierre de cada mes.

Propuestas: Canalizar a través de la red.
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PLAN DE COMUNICACION INTERNA

INFORMACION: PRESUPUESTARIA ( 2 ) GESTOR: 6. ECONOMICA
PROCEDIMIENTO: CONSUMOS POR GESTORES DE GASTO ( 2.5.)

ANALISIS DE LA SITUACION

Recoge de los distintos Gestores, informacion de consumos y gastos producidos
mensualmente en los Centros por epigrafe presupuestario y 6FH°S 6 Unidad
Funcional.

Normativa de aplicacion: Plan Anual de Gestién.

Normativa Gral. Gestion Analitica.

Generada: Por Personal, Suministros, Farmacia, Mantenimiento, Gestion Econémica
y Hosteleria.

Tratada: Por la Unidad de Contabilidad Analitica que comprueba su ajuste a la
realidad del seguimiento presupuestario.

Remitida: La informacion que trata esta Unidad es enviada a los distintos
responsables de los servicios finales e intermedios de forma trimestral, a los
Servicios Centrales con periodicidad semestral, puesta en relacién con la actividad

asistencial.

Problemas: No adecuada a los requisitos exigidos por el aplicativo GECLIF.
Diferencias en la informacion ( algunos Gestores) que emiten para

el seguimiento presupuestario y C. Analitica..

Propuestas: Capturar la informacion a través de la red.
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PLAN DE COMUNICACION INTERNA

INFORMACION: PRESUPUESTARIA ( 2 ) GESTOR: SUMINISTROS
PROCEDIMIENTO: CONTROL DE CONTRATOS Y CONCIERTOS ( 2.6.)

ANALISIS DE LA SITUACION

Definicién: Gestiona los Contratos realizados con terceros, necesarios para un
correcto funcionamiento de los Centros.

Normativa de aplicacion: Real Decreto-Legislativo 2/2000 de 16 de Junio.

Instrucciones Complementarias de desarrollo.

Generada:  Segln organizacion y necesidades de los distintos servicios del

Complejo Asistencial.

Tratada: Por la Unidad de Contratos y Conciertos.

Remitida: Tribunal de Cuentas.
Direccion.
Contabilidad Analitica.

Junta Consultiva de Contrataciéon Administrativa.

Problemas: Carencia de la totalidad de la informacion.

Propuestas: Canalizar los contratos a través de la red.
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PLAN DE COMUNICACION INTERNA
INFORMACION PRESUPUESTARIA ( 2 ) GESTOR: SUMINISTROS

PROCEDIMIENTO: GESTION DE INVERSIONES E INVENTARIO ( 2.7.)

ANALISIS DE LA SITUACION

Definicién: Gestiona las inversiones nuevas y las reposiciones manteniendo
actualizado el inventario del Centro.

Normativa de aplicacion: Nota circular 2/96.

Generada: Por las necesidades de los distintos servicios del Complejo.

Tratada: Por Servicio de Suministros.

Remitida: Direccidn.

Contabilidad Analitica.

Problemas: Carencia de la codificacion
Los equipos informaticos no son gestionados por este servicio.
No conocer ubicacion del material informatico por 6.F.H. /

Unidades funcionales

Propuestas: Centralizacion de la informacion en un Unico Servicio
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PLAN DE COMUNICACION INTERNA
INFORMACION: GENERAL ( 3) GESTOR: VARIOS

PROCEDIMIENTO: ACTIVIDAD ASISTENCIAL EXTRAORDINARIA ( 3.1.)

ANALISIS DE LA SITUACION

Definicion: Recoge la informacidn asistencial y econémica generada en relacién con

los programas especiales pactados en el P.A.G.: Programas de demora, avance, etc.

Normativa de aplicacion: P.A.G. y normas complementarias.

Generada: Unidades asistenciales implicadas y gestores de gasto.

Tratada: Gestor de Pacientes y Gestores de Gasto.

Remitida: Equipo Directivo.

Problemas: Datos asistenciales fuera de plazo.

Propuestas: Mejorar los circuitos de informacion, proporcionando plazos y

responsables de su tramitacion.
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PLAN DE COMUNICACION INTERNA

INFORMACION: GENERAL ( 3 ) GESTOR: PERSONAL
PROCEDIMIENTO: CONTROL DE ABSENTISMO ( 3.2.)

ANALISIS DE LA SITUACION

Definicion: Recoge la informacion sobre absentismo de todos los trabajadores del
Complejo. Se considera absentismo computable: ENFERMEDAD SIN
HOSPITALIZACION Y AUSENCIAS PARCIALES DEL TRABAJO.

No computable: ACCIDENTE DE TRABAJO, BAJA MATERNAL,
ENFERMEDAD CON HOSPITALIZACION, LICENCIA POR
MATRIMONIO, PERMISO POR FORMACION, PERMISO POR
NATALIDAD O FALLECIMIENTO, PERMISO POR ASUNTOS
PERSONALES, PERMISO POR REPRESENTACION Y BATA MATERNAL.

Normativa de aplicacion: Acuerdos afio 1.992

Generada: Por todas las Unidades. Se envia alrededor del dia 10 del mes
siguiente al que corresponde.
Tratada: Por el servicio de Personal que realiza su control y seguimiento
elaborando un informe frimestral en el que compara los porcentajes de absentismo
de un trimestre con el trimestre anterior.
Remitida: A Direccion Gerencia y Direccién Médica : Informe trimestral.

A Unidad de Contabilidad Analitica para la elaboracion de las curvas Z.

Se envia a esta Unidad en los 15 primeros dias del mes siguiente a cada trimestre.

Problemas: No hay fechas concretas para realizar el absentismo.

Propuestas: Recibir la informacion en los 10 dias primeros del mes siguiente

al que se produce.
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3 CONCLUSIONES.

3.1 Conclusiones Generales

Del andlisis de la encuesta realizada podemos concluir:

 Se destaca que de las 99 encuestas presentadas, el 69,71% de las

entregadas, un 22,22% se entregaron en blanco.

* Se manifiesta una menor respuesta en la contestacion de la encuesta hecha
por parte del personal de enfermeria, sélo se contesté por el 49,23% de las

entregadas.

* Las encuestas contestadas valoran en grado mdximo la importancia de la
comunicacion interna, se considera importante o muy importante en un 100%

en todas las dreas.

« Consideran necesario un departamento de comunicacion el 72,72%, y un
27,27 No; Es destacable que el personal que mds cree necesario este
departamento sea el no sanitario (un 87,10%), seguido del sanitario (75%),

ddndose menos importancia por el personal facultativo (57,15%).

« Es undnime la necesidad de informacién relacionada con los objetivos. Se
considera también importante las informaciones relacionadas con la
descripcion del puesto de trabajo y los derechos de los trabajadores,

formacion para el trabajo en equipo y el uso de internet, informacion
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estructural de la empresa. Estas necesidades deberdn ser canalizadas a

través de los planes de acogiday de formacién continua.

* Se cree que el nivel de conocimiento de los objetivos anuales es alto, un
66,24%. Sin embargo, hay que tener en cuenta que si bien los facultativos
manifiestan que los conocen y reciben informacién periédica en un 85,72%,
el personal de enfermeria manifiesta que los conoce en un 71,88% y recibe
informacién periédica en un 50% y el personal no sanitario, manifiesta que
los conoce en un 51,62% y recibe informacién periodica en un 38,71%. Este
menor porcentaje del personal no sanitario pudiera estar relacionado con la
dispersion de este personal que puede depender de unidades integradas en
la Gerencia, en la Direccion de Gestién y Servicios Generales y en los
propios servicios asistenciales, siendo, por tanto, mds dificultoso que
conozcan los objetivos concretos de su puesto de trabajo, interfiriéndose
en muchos casos los objetivos de su unidad funcional y aquellos otfros

relacionados con su superior jerdrquico.

* Los frabajadores en sus contestaciones informan su necesidad de
informacién para el desempefio de su puesto de trabajo y los riesgos
laborales que conlleva y, en algunos casos (personal facultativo), ven

necesaria informacioén sobre su seguridad juridica.

« Como canales idéneos se sigue demandando el documento escrito en todas
las dreas, el personal facultativo cree muy relevante el canal de
internet/intranet. Otros medios considerados importantes son: tablones de
anuncios, boletines y revistas, correo electronico, etc.

Los canales por los que actualmente reciben informacién son, segin
las contestaciones, bdsicamente los mismos que se estdan demandando.
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» Es resefiable que el 64,94% de las contestaciones recibidas manifiesten que
no le comunican toda la informacién necesaria para su puesto de trabajo, lo
que debe suponer un objetivo de mejora en el desarrollo del plan de
comunicacion, debido a la inseguridad que crea en los trabajadores. En este
aspecto, mientras el 62,29% de los facultativos informan que si tienen la
informacién necesaria, sélo el 29,04 de los no sanitarios y el 28,13% de los
sanitarios informa sobre su conocimiento, gran parte de estas diferencias
se explica por la formacién necesaria para el desempefio de cada uno de los
puestos de trabajo, debiendo realizarse un esfuerzo en la comunicacién al

personal de las tareas de su puesto de trabajo.

« Como barrera de la comunicacion mds importante se expresé la sobrecarga,
no obstante, en muchos casos se ha identificado este concepto con una
mayor carga de trabajo y no una mayor carga en los flujos de la
comunicacion. Las siguientes barreras sefialadas en orden decreciente de
importancia: hermetismo, deformacidn y sincronizacion, obliga a realizar un
esfuerzo en una comunicacion sistemdtica que cubra las necesidades de los

trabajadores en el cumplimiento de las tareas que se le encomiendan.

* La revista Nuevo Hospital es conocida por el 53,24% de las contestaciones,
la ha recibido un 48,05%, se ha visitado en la Web por un 25,97% y la ha
visitado en formato electréonico un 12,98%. Esto puede indicar que las
nuevas tecnologias van incorpordndose a los usos de los trabajadores aunque
haya que seguir en su progresion. Es destacable que quien mds conoce la
revista es el personal facultativo, un 85,71%, ya que indica que la reciben de
forma personalizada (no obstante manifiestan su recepcion en papel un
71,43%) y no la reciben de esta forma el resto del personal (la reciben en
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papel un 40,63% del sanitario y un 45,16% del no sanitario). La utilizacién de

las nuevas tecnologias es muy superior en el drea médica.

Del andlisis de los canales de comunicacion podemos concluir:

» Esimportante ftener en cuenta tres tipos de canales que entran dentro de la
comunicacion formal e informal. Estos son: el contacto personal, los canales

de comunicacién controlada y aquellos de comunicacion masiva.

* El uso de los tablones de anuncios tiene que organizarse y regularse en sus
exposiciones, para que el personal conozca en todo momento que
informacién de tratamiento sistemdtico puede encontrar y leer en algunos
tablones de anuncios y que informacion no sistemdtica puede encontrar y
leer en otros. Deben nombrarse responsables en la disposicién de la

informacion y su retirada en cada uno de los tablones.

» La revista o boletin interno tiene que estar hecha por y para el personal del
centro. Debe organizarse y sistematizarse para que sea un instrumento de
conocimiento e identificacién de los trabajadores con su centro de trabajo.
Igualmente, deberdn identificarse personas responsables de su edicion y

funcionamiento.

« El correo electrénico por las ventajas econdmicas y de difusion que tiene,

debe convertirse en un canal de uso prioritario.

» En relacion a las notas interiores, por la mdxima importancia dada en la
encuesta realizada, debe tenerse en cuenta como factor prioritario para su
mejora la transmisién dada por los mandos intermedios, que deben procurar
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en todo momento que el personal a su mando obtengan la informacion
necesaria para el cumplimiento de sus objetivos y el desempefio correcto de
las tareas de su puesto de trabajo, para ello tendrdn que sistematizar la

transmision de informacidn en su unidad.

* La existencia de las distintas comisiones que funcionan en nuestro Centro,
debe de conocerse por la totalidad de los trabajadores, para que en todo
caso puedan canalizarse debidamente las iniciativas de los mismos. Seria
aconsejable, escrito personalizado a la totalidad del personal informando de
su existencia y de las funciones que tienen, ademds de publicarse
sistemdticamente en la web del Complejo Asistencial conclusiones de las

mismas.

« Es relevante dar mayor importancia a la comunicacion informal, los mandos
intermedios deben ser conscientes en todo caso de la influencia que tiene
este tipo de comunicacién en el logro de los objetivos finales del Complejo
Asistencial y por consecuencia del cumplimiento de su misién que siempre
girard en torno al paciente, por ello se debe realizar un esfuerzo en la

comunicacién verbal habida entre los distintos trabajadores.

Del andlisis de los circuitos de informacion podemos concluir:

* La informacion para la toma de decisiones se estructura en tres grupos:

asistencial, presupuestaria y general.

* La informacidn para el conocimiento e identificacion se estructura en dos

grupos: informacién de cardcter general sobre el Complejo, el drea, la
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Gerencia Regional de Salud, etc.; y la informacion especifica sobre la obra

de reforma.

* Se ha elaborado un documento plantilla con objeto de analizar los distintos
circuitos de informacion, detectar sus problemas y realizar propuestas de

mejora.

* Se han concretado los siguientes circuitos:

1. Circuitos de informacion asistencial.
1.1. Cuadro de Mando P.A.G.
2. Circuitos de informacion presupuestaria.
2.1. Control de néminas.
2.2. Control de Contratos.
2.3. Facturacién y cobros a terceros.
2.4. Seguimiento Presupuestario.
2.5. Consumos por Gestores de Gasto.
2.6. Control de Contratos y Conciertos.
2.7. Gestion de Inversiones e inventario.
3. Circuitos de informacion general.
3.1. Actividad Asistencia extraordinaria.

3.2. Control de Absentismo.

El sistema empleado permite ir incorporando procedimientos

en cada uno de los circuitos definidos.
* Los principales problemas detectados en los circuitos analizados son: no
cumplimiento de los plazos definidos, no existencia de calendario, falta
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de informacidn, duplicidad en la informacidn, retrasos y cambios de la

informacidn, descuido en la codificacién necesaria.

« Las principales propuestas efectuadas son: informatizacién y
canalizacién a través de la red, mejora de los programas informdticos

actuales, mejora de los circuitos identificando plazos y responsables.

3.2 Puntos fuertes y débiles.

3.2.1 Puntos fuertes

« El total de las encuestas contestadas considera la comunicacién importante
o muy importante y creen hecesario un departamento de comunicacion.

« Deseo de los trabajadores de recibir informacion relativa a objetivos,
tareas, trabajo en equipo, estructura de los Hospitales, comunicacidn, etc.

Esto indica compromiso.

3.2.2 Puntos débiles

* La mayor parte de los trabajadores consideran que existe una gran carga de
trabajo.

« No disponer de un departamento de comunicacion.

* Integracidn de los tres hospitales en marcha.

+ Situacion de obras en el Hospital "Virgen de la Concha “que dificulta el
cableado y la organizacion de la red informdtica.

+ Insuficiente formacién en comunicacion.

+ Baja identificacién con el Centro como empresa en la que se trabaja.
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» Dificultad organizativa.

3.3 Necesidades y expectativas.

Los trabajadores del Hospital Virgen de la Concha manifiestan las

siguientes necesidades y expectativas:

* Necesidad de informacién relacionada con los objetivos anuales, con la
descripcién de su puesto de trabajo, con los derechos de los trabajadores,
con los riesgos laborales, con el trabajo en equipo, con el uso de los medios

tecnoldgicos y con la estructura de la empresa.

» Participacion en directrices relacionadas con la organizacién de la actividad

profesional.

+ Celebracion de reuniones de coordinacién entre distintos servicios.
« Informacién actualizada sobre adelantos y nuevas técnicas.

* Boletines y revistas profesionales.
 Cursos de formacién continuada.
 Cursos de formacién postgrado y mayor colaboracion en grupo.

« Asesoramiento juridico.

3.4. Proyeccion de futuro

> Establecer un departamento o unidad encargada de la comunicacidn
interna/externa.

> En los planes de acogida y de formacién continuada se debe dar cobertura a
las necesidades de los trabajadores de conocer los objetivos anuales, sus
tareas, sus derechos, el trabajo en equipo y las nuevas tecnologias.
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> Sistematizar la informacion que los mandos intermedios deben difundir en
relacién con los objetivos anuales, deberdn dar informacion sobre la
evolucién de dichos objetivos y comunicar al finalizar el afio de los logros
alcanzados.

» Crear buzones de correo electrdnico: institucionales por cada servicio y
unidad, de mandos intermedios: jefes de servicio, jefes de seccion, jefes de
unidad y supervisoras, y para aquellos trabajadores que requieran su uso en
el cumplimiento de sus funciones. Para una buena organizacién de estos
buzones se realizard un protocolo de utilizacidn con horario y contenido.

> Dar conocimiento de los distintos circuitos de informacidn establecidos,
estimular el cumplimiento de los mismos y buscar una mejora continua.

> Sistematizar la informacién relativa a la obra identificando la persona
responsable de dar esta informacidn.

> Incentivar la comunicaciéon interna con tablones de anuncios bien
identificados y con responsables directos de su mantenimiento y buen uso.
Deberdn identificarse, al menos, tablones de anuncios para el seguimiento
de objetivos del PAG, para temas de personal, para formacidon, para asuntos
generales.

» Informar por escrito, personalizado a todos los frabajadores de los
Hospitales, de las comisiones existentes y sus funciones. Publicar
sistemdticamente en la web las conclusiones y acuerdos que se fomen en las
comisiones. El objetivo debe ser canalizar adecuadamente las iniciativas de
los trabajadores a través de las distintas comisiones.

> Incrementar la difusién de la revista Nuevo Hospital en formato papel a todos los

trabajadores del Complejo.

> Dotar a la revista Nuevo Hospital impresa de contenidos de calidad comunes
a todas las dreas.

4 ANEXOS.

4.1. Modelo de Encuesta
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ENCUESTA SOBRE COMUNICACION INTERNA

CATEGORIA
MEDICA
ENFERMERIA
0 GESTION Y SS.GG.

AREA

1°.- Que importancia da a la comunicacion en la empresa.

N No es necesaria N Importante
0 Algo importante 0 Muy importante

2°.-Si le parece importante, considera necesario un Departamento de Comunicacion.
0 Sl 0 NO

3°.-Que informacion considera necesaria para el desempeno de su puesto de trabajo.

4°.-Conoce sus objetivos anuales 5°.-Recibe informacion periddica sobre sus
objetivos
0 Sl 0 NO 0 Sl 0 NO

6°.-Que informacion considera que le falta para desempefar su puesto de trabajo

7°.-Que canales considera idoneos para transmitir la informacion. Puntue del 1 al 5

_ Internet

_Intranet

_ Correo electrénico

_ Tablones de anuncios
_ Documentos escritos
_ Boletines o revistas
_ Otros medios

8°.-Por que canal recibe informacién sobre su puesto de trabajo

9°.-Cree que le comunican toda la informacion necesaria para su funcion

0 Sl O NO
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10°.-Que barreras considera que existen actualmente en la comunicacion que debe

recibir en su puesto de trabajo.

Filtracion
Deformacioén
Sobrecarga
Sincronizacioén

I o

11°.-Conoce la revista NUEVO HOSPITAL

0 SI O NO

13°.-Ha visitado la web del hospital
HOSPITAL en formato electrénico.

0 Si 0 NO

Fecha

0 Falta de aceptacion
N Cortocircuito
0 Hermetismo

12°.-La ha recibido en papel
] Sl ] NO
14°.-Ha visitado NUEVO

0 Si 0 NO
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I. INTRODUCCION

El siguiente documento se centra en el punto VIII.3 del Plan de Comunicacion y
se elabora de acuerdo con la programacion establecida en el mismo para lo cual y
conforme al parrafo primero —“Conocidas las necesidades de comunicacion es
importante determinar los Circuitos por los que sera transmitida la informacién util... Estos
circuitos vendran identificados en un cuadro que concrete la informacion, la fuente, el
transmisor, el canal, el receptor y el destino de las comunicaciones y en su caso también
las fechas o periodos de transmisién” — se determinan los Circuitos de Informacién y
se elabora una Tabla donde se concretan los conceptos citados.

De la misma forma de acuerdo al punto VIII.3 del Plan de Comunicacién se citan
los participantes en la determinacion de los circuitos de informacién que han sido los
integrados por una persona de cada una de las siguientes unidades:

Representante Informatica: Rosario Ramos Alonso
Representantes Gestion Analitica: Margarita Rodriguez Pajares

M2 Angeles Pedruelo Monteso
Coordinador: Ernesto Ruiz Ureta

II. CIRCUITOS DE INFORMACION (PCl)

En este punto se detallan los circuitos identificados para el Complejo Asistencial
de Zamora y que se consideran esenciales en un Plan de Comunicacion Interna. En el
siguiente punto aparece el cuadro resumen que corresponde a los circuitos definidos.

Circuitos por los que se transmite la informacion:

La primera linea estratégica del Plan de Gestion 2.003 es el despliegue del Plan
de Gestion garantizando la participacion ordenada en la elaboracién y evaluacion del
citado Plan. Los hospitales deben evaluar mensualmente la evolucion de los
acontecimientos y adoptar las medidas correctoras precisas para salvar las diferencias
entre lo previsto y lo realizado. En este sentido se hace imprescindible comunicar la
evolucién de los distintos objetivos a los mandos intermedios y a los trabajadores con
objeto de que se identifiquen con los resultados y problematica del Complejo. Por todo
ello se establecen con los numeros 1 y 2 los circuitos de informacion del Cuadro de
Mando Asistencial y del Cuadro de Mando Econémico:

1. CUADRO DE MANDO ASISTENCIAL. Sistematiza la informacion mensual de todos
los objetivos asistenciales pactados en el Plan de Gestién del afio. El responsable de su
elaboraciéon es la Jefa de Unidad de Admision. Recoge la informacién de todos los
servicios que desarrollen actividad asistencial. El cuadro de mandos se realizara
mensualmente y su cierre se efectuara entre los dias 15 y 25 del mes siguiente al mes
recogido. El destino sera en tres niveles: Directivos, Mandos Intermedios, Resto de
trabajadores. Al personal directivo se enviara el cuadro de mandos detallado y completo
recogiendo la totalidad de los objetivos del Centro, igualmente se enviara una copia a la
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Unidad de Gestidon Analitica. A los mandos intermedios se les remitira informacion
particularizada de sus objetivos. El resto de personal sera informado mensualmente a
través de los tablones de anuncios mediante un extracto que recoja un resumen de la
situacion del Hospital en relaciéon con el cumplimiento de objetivos, esta informacién
también sera enviada a los representantes de los trabajadores.

2. CUADRO DE MANDO ECONOMICO. Sistematiza la informaciéon mensual de todos
los objetivos econdmicos pactados en el Plan de Gestion del afio, el resumen recogera
informacion de contratacion efectuada y situacion del plan de inversiones. El responsable
de su elaboracion es la Unidad de Gestidon Analitica. Recoge la informacion de los
Gestores de Gasto y de las unidades implicadas. El cuadro de mandos se realizara
mensualmente y su cierre se efectuara con antelacion al dia 10 del mes siguiente al mes
informado. El destino sera referido a tres niveles: Directivos, Mandos Intermedios, Resto
de trabajadores. Al personal directivo se enviara el cuadro de mandos detallado y
completo recogiendo la totalidad de los objetivos del Centro. A los mandos intermedios
se les remitira informacion particularizada de sus objetivos. El resto de personal sera
informado mensualmente a través de los tablones de anuncios mediante un extracto que
recoja un resumen de la situacién de los hospitales del complejo en relaciéon con el
cumplimiento de objetivos, esta informacion también seréa enviada a los representantes
de los trabajadores.

Ademas de los Cuadros de Mando Asistencial y Econémico que definen lo que
se ha venido llamando informacién para la toma de decisiones, se consideran de interés
en aras a una comunicacion eficaz los siguientes circuitos de informacién que cubririan
la informacién que quedd definida como informacion para el conocimiento e identificacion
del Hospital:

3. ABSENTISMO. El absentismo es un indicador de especial relevancia que afecta de
manera importante a los objetivos pactados, tanto asistenciales como presupuestarios, y
al clima laboral de la organizacién del Complejo Asistencial de Zamora. Por ello se cree
necesario informar a todos los trabajadores y estamentos de la evoluciéon del mismo.
Recogera todas las jornadas de trabajo que no se realicen por distintas situaciones
posibles. La unidad responsable de la recogida y estructuracion de la informacion sera el
Servicio de Personal. La informacion se realizara mensualmente y se enviara al personal
directivo y a los representantes de los trabajadores ademas de exponerse en el tablén de
anuncios de personal. La unidad de personal realizara informes trimestrales en los que
concretara la evolucién comparada con el afio anterior, las incidencias mas importantes
en el absentismo habido y realizara propuestas de mejora; estos informes se haran llegar
al personal directivo con objeto de que se tomen las adecuadas medidas.

4. OBRAS. Los hospitales son organismos vivos que han de adaptar su estructura de
forma continua a las necesidades asistenciales. Ademas en el momento actual se estan
realizando obras de reforma integral en el Hospital Virgen de la Concha. El conocimiento
y la participacion de los trabajadores en los cambios estructurales de los Hospitales del
Complejo permiten una mejor coordinacion en los cambios y conseguir procesos mas
faciles. En consecuencia es necesario informar a los trabajadores y a los representantes
de los trabajadores de la marcha de las distintas obras realizadas que se consideran de
importancia. El responsable de realizar la informacién sera el Jefe del Servicio de
Mantenimiento. Constara de un resumen de las actuaciones de mayor relevancia
habidas en las obras de reforma (fases terminadas, fases a iniciar, acuerdos tomados,
etc.) y en la comunicacion de aquellas otras obras relevantes que se hallan realizado en
el complejo. Los receptores de la informacién seran todos los trabajadores del complejo
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a través de los canales informativos existentes: tablones de anuncios, correo electronico
e Intranet. Su comunicacion y exposicion sera mensual. El servicio de mantenimiento se
asegurara de que tanto el personal directivo como los mandos intermedios del complejo
hospitalario reciban una copia del informe mensual por correo electrénico o en su defecto
por nota interior.

5. SUGERENCIAS E INICIATIVAS. El fin ultimo de este plan de comunicacién es lograr
un cambio de valores en la cultura hospitalaria que predisponga a una comunicaciéon que
integre, motive y desarrolle al personal trabajador. En consecuencia la implantacion tiene
que estar abierta a un circuito de sugerencias e iniciativas que haga llegar al personal
directivo y en su caso a los responsables de la comunicacion en el Complejo esas
sugerencias e iniciativas que cualquier trabajador quiera trasladar con objeto de mejorar
la comunicacion interna. Todas las unidades del Hospital dispondran del “Documento
de Sugerencias e Iniciativas” que se adjunta al presente escrito y que se presentara en
el registro del Hospital en el que se trabaja, este registro estara especialmente
establecido al efecto para recoger iniciativas y sugerencias conforme al “Modelo para
Registro de Iniciativas y Sugerencias” . Diariamente se trasladaran a la Direccion
Gerencia con objeto de que posteriormente se envie al responsable correspondiente y se
analice la bondad de la propuesta y en su caso se realice la puesta en marcha
correspondiente. En todos los casos se enviara contestacién a la persona o personas
que hayan formulado las propuestas indicando la decision tomada. La contestacion se
registrara igualmente.

6. OTRA INFORMACION. Es importante, también, normalizar una sistematica de
comunicacién en relacién con aquella informacion de interés general que no es
sistematica. Por ejemplo: concursos de seleccion de personal convocados, concursos de
traslados, concurso de acoplamiento de personal fijo, informacién sobre la formacion,
escritos de interés general recibidos de instancias superiores, etc. La informacién de
interés general recibida se expondra durante un mes en los tablones especificos. El
Gerente y el contenido de las instrucciones recibidas decidiran la informacién a exponer.
El Jefe de Personal Subalterno o el encargado de esta funcién donde no exista este
puesto sera el responsable de su exposicion y control durante el tiempo de su
exposicion.

Estos circuitos se iran modificando o ampliando si es preciso de conformidad con
las necesidades que se expresen y teniendo en cuenta en todo caso un sistema de
mejora continua de la comunicacién en el Complejo Asistencial de Zamora que haga
posible una comunicacion mas eficaz e impida una desinformacién tanto por defecto
COMO pOr exceso.
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III CUADRO DE CONCEPTOS

1. CUADRO DE Correo electrénico-Notas | Objetivos asistenciales | Asistencial Admision Jefa de la Unidad | 15 a25 Equipo directivo-
MANDO interiores-Tablon de pactados en el plan de de Admision mes Mandos
ASISTENCIAL anuncios gestion. siguiente intermedios-Resto
de trabajadores
2. CUADRO DE Correo electrénico-Notas | Objetivos econdmicos Presupuestaria Gestores La Unidad de Antes del Equipo directivo-
MANDO interiores-Tablon de pactados en el PAG, de gastoy | Gestion Analitica. | 10 del mes | Mandos
ECONOMICO anuncios informacioén de unidades siguiente. | intermedios-Resto
contratacion efectuada y implicadas. de trabajadores.
situacion del plan de
inversiones.
3. ABSENTISMO | Correo electrénico- Incidencias producidas General Unidades | Servicio de Mensual- Equipo directivo-
Tablén de anuncios. por los trabajadores. implicadas | Personal mente Represen-tantes de
los trabajadores
4. OBRAS Correo electronico-notas | Obras relevantes y General Servicio de | Jefe del servicio Mensual- Trabajadores y
Inter. resumen de las Manteni- de Mantenimiento | mente responsables de los
actuaciones mas miento trabajadores
importantes.
5. SUGERENCIAS | Escritos Sugerencias e iniciativas | General Personal Cada trabajador Diaria- Equipo directivo-
E INICIATIVAS para la mejora de la trabajador mente Responsa-bles de la
comunicacion interna comunicacion
6. OTRA Tablones de anuncios Concursos de seleccién | General Gerencia Jefe de Personal | Mensual Trabajadores
INFORMACION especificos. de personal convocados, Subalterno
concursos de traslados,
formacion, etc.
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MODELO PARA REGISTRO DE INICIATIVAS Y SUGERENCIAS

N° de
Registro

Fecha
entrada

Remitente/Remitentes

Fecha salida
respuesta

Nombre/s:

Apellidos:

Unidad o GFH:

Nombre/s:
Apellidos:

Unidad o GFH

Nombre/s:
Apellidos:

Unidad o GFH

Nombre/s:
Apellidos:

Unidad o GFH

Nombre/s:
Apellidos:

Unidad o GFH

Nombre/s:
Apellidos:

Unidad o GFH

Nombre/s:
Apellidos:

Unidad o GFH

Nombre/s:
Apellidos:

Unidad o GFH
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I. INTRODUCCION

Segun la programacion establecida en el Plan de Comunicacion Interna del Complejo
Asistencial de Zamora, antes de la puesta en marcha de los circuitos y procedimientos es
importante idear un sistema de auditoria que permita observar las desviaciones que de la
implantacién y funcionamiento de este Plan pudieran derivarse con respecto a los objetivos
buscados. Este sistema auditor debera permitir una retroalimentacion de todo el sistema de
comunicacion que ayude a la introduccién de cambios en el mismo y que mejoren el

cumplimiento de los objetivos perseguidos.

El sistema de auditoria tiene que evaluar sistematicamente el funcionamiento de
los circuitos de informacion y recoger las incidencias que se observen y las propuestas que se
generen entre la totalidad de los trabajadores. Ademas, evaluara el buen funcionamiento de

los canales por los que transcurre la informacion.

II. CIRCUITOS DE INFORMACION

1. CUADRO DE MANDO ASISTENCIAL. Mensualmente se registrara en el Servicio de Admision la
fecha de salida del cuadro de mando asistencial y sus destinatarios y se expondrdn como
observaciones las principales incidencias habidas (informacién no recogida, cambios establecidos,
etc.). Igualmente, para el registro de las propuestas generadas y las incidencias que se observen en
el circuito, se establecerd un registro continuo de las mismas, en el mismo se establecera la
posibilidad de realizar un informe trimestral de las propuestas e incidencias recogidas.
Trimestralmente se remitira a la Direccion informe en el que se especifique el cumplimiento de la
fechas de remision, las incidencias habidas, y se propongan modificaciones en el circuito.

2. CUADRO DE MANDO ECONOMICO. Mensualmente se registrara en la unidad de Gestidn
Analitica la fecha de salida del cuadro de mando econémico y sus destinatarios y expondran como
observaciones las principales incidencias habidas (informacién no recogida, cambios establecidos,
etc.). Igualmente, para el registro de las propuestas generadas y las incidencias que se observen en
el circuito, se establecera un registro continuo de las mismas, en el mismo se establecera la
posibilidad de realizar un informe trimestral de las propuestas e incidencias recogidas.
Trimestralmente se remitira a la Direccién informe en el que se especifique el cumplimiento de las
fechas de remision, las incidencias habidas, y se propongan modificaciones en el circuito.

3. ABSENTISMO. Se habilitara un registro (puede ser informatico) en el que se recojan las fechas de
envio y exposicion de la informacion sobre absentismo. Anualmente se auditaran los informes
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trimestrales realizados y la puesta en marcha de las medidas propuestas, realizandose un informe
con las incidencias habidas.

4. OBRAS. Se guardaran en el servicio de mantenimiento los informes mensuales comunicados, en
carpeta abierta “ex profeso”. Los documentos deberan tener fecha de envio o exposicion y fecha de
recogida.

5. SUGERENCIAS E INICIATIVAS. Semestralmente se auditara el cumplimiento de la organizacién
de este circuito y se elevara informe de las sugerencias e iniciativas propuesta, tomandose
decisiones en relacion con el andlisis efectuado.

1lIl. CANALES DE COMUNICACION

1. TABLONES DE ANUNCIOS. Con objeto de que los tablones de anuncios no se conviertan en lo
observado en el anadlisis de los canales de informacién: “una papelera donde se van ocupando los
espacios libres, renovandose por efecto de la gravedad. Una jungla de papel donde la busqueda se
realiza por el conocimiento previo de la existencia de una informacién determinada”. Se cree
conveniente identificar los tablones de anuncios que tendra el Complejo y definir a la persona
responsable de su control. En estos tablones se introducira lo relativo a temas de Personal, PAG,
Formacioén y Asuntos Generales. El tablon en el que se disponen los temas del PAG sera cerrado
para recoger convenientemente la informacién en hojas sueltas. Todos los documentos que se
expongan en los tablones de anuncios deberan contener, en la parte superior derecha, la fecha de
inicio de la exposicion y debajo la fecha de retirada, con el fin de permitir al responsable del citado
tablén un mejor control.

En el Hospital Virgen de la Concha existiran, ademas de los tablones de anuncios que
correspondan a la representacion sindical, los siguientes tablones de anuncios, ubicaciones y
responsables:

TABLON DE ANUNCIOS UBICACION RESPONSABLE
PERSONAL Pasillo Central 12 planta Jefe Seccion Personal
PAG Pasillo Central 12 planta Jefe Personal Subalterno
FORMACION Pasillo Central 12 planta Responsable de Formacion

ASUNTOS GENERALES

Pasillo Central 12 planta

Jefe Personal Subalterno

En el Hospital Provincial existiran, ademas de los tablones de anuncios que correspondan a la

representacién sindical, los siguientes tablones de anuncios, ubicaciones y responsables:
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TABLON DE ANUNCIOS UBICACION RESPONSABLE
PERSONAL Sétano (zona de vestuarios) Conserje
PAG
FORMACION -Sétano (zona de vestuarios) Conserje
-Octava planta
ASUNTOS GENERALES Entrada principal Conserje

En el Hospital Comarcal de Benavente existiran, ademas de los tablones de anuncios que
correspondan a la representacion sindical, los siguientes tablones de anuncios, ubicaciones vy

responsables:

TABLON DE ANUNCIOS

UBICACION

RESPONSABLE

PERSONAL Pasillo vestuarios 22 planta Benjamin Diez
PAG Pasillo vestuarios 22 planta Benjamin Diez
FORMACION Entrada hospital, 32 planta José M? Quintairos

ASUNTOS GENERALES

Pasillo vestuarios 22 planta

Benjamin Diez

2. CORREO ELECTRONICO E INTERNET / INTRANET. La tendencia de la organizacién debe
encaminarse a la utilizacion cada vez mayor de estos canales de comunicacién. Por ello para mejor
comunicacién y mejor cobertura de las necesidades informativas de los trabajadores, toda
informacion sistematica susceptible de enviarse o exponerse por estos medios debera enviarse por
el mismo. Se recomienda la apertura del correo electronico tres veces en cada jornada: a primera
hora, a media jornada y a ultima hora. El control de su normal funcionamiento se realizara
semestralmente por el Servicio de Informatica que realizara informe al respecto en el que resalte las
incidencias habidas y proponga mejoras en el funcionamiento; este informe se enviara al equipo
directivo por correo electronico. La auditoria consistira en controlar el tiempo que transcurre desde el
envio de un mensaje y la lectura del mismo por el destinatario. Para la puesta en practica de esta
auditoria se remitiran a los usuarios correos electronicos a horas diferentes, activando las opciones
de: Avisar cuando se haya entregado el mensaje y avisar cuando se hay leido el mensaje. Dicho
control permitira comprobar la fiabilidad de cada cuenta, permitiendo la eliminacién paulatina de la
comunicacion tradicional, con el consiguiente ahorro en recursos humanos y materiales. También, se
comprobara el grado de utilizacion de esta herramienta, recabando informacion, a través de
entrevistas, encuestas, formularios, etc., con los responsables de los circuitos y los diferentes
departamentos del Complejo.

3. BOLETINES / REVISTAS INTERNAS. La difusién de la revista Nuevo Hospital en formato papel
debera llegar a todos los trabajadores del Complejo Asistencial; el contenido de la misma debera ser
atractivo a todas las areas de Hospital, diversificando en caso contrario los contenidos recogidos con
objeto de lograr la mayor participacion de todos los estamentos. Semestralmente por el responsable
de Calidad se realizara un informe del funcionamiento de este medio, analizando las deficiencias y
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las propuestas de mejora. Este informe se hara llegar al Gerente de Atencidon Especializada de
Zamora con objeto de tomar las medidas que sean adecuadas.

4. COMISIONES. Las comisiones existentes en el Complejo Asistencial de Zamora generan una
informacion de relevancia para los integrantes de cada una de las comisiones pero que en muchos
casos es importante que se conozca por personal ajeno a la Comisién y, en otros casos, por la
generalidad de los trabajadores del Complejo. Podria considerarse la organizacion de las
Comisiones y la comunicacion de la informacién que genera como un Circuito de Informacion, no
obstante, se ha considerado como un canal a través del cual se participa informaciéon de los
integrantes y se trasladan los acuerdos generados a los integrantes y a la totalidad de la
organizacion. Se considera que las comisiones informen a través del tablon de anuncios de asuntos
generales y a través de la revista del hospital de los asuntos de conocimiento general. El
responsable del cumplimiento sera el Coordinador de Calidad, que realizara un informe semestral del
funcionamiento de este medio, evaluando las dificultades y proponiendo mejoras.
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NORMAS DE PUBLICACION

- Objetivo:  difundir conocimientos sobre calidad asistencial
(metodologia, objetivos de calidad, plan de calidad) que ayuden a
mejorar la formacion de todas aquellas personas implicadas en la
mejora continua de la calidad.

- Tema: cualquier tema relacionado con calidad asistencial (objetivos de
calidad, investigacion, metodologia, legislacion, revisiones de temas
concretos, revisiones bibliograficas, trabajos de investigacion etc.).

- Formato: NuevoHospital se publicara en formato digital (disponible
en la web) y en papel (trimestralmente). Todos los trabajos seran
publicados en el formato digital.

- Formato de los trabajos:

- presentacion en MS-Word (en disquette 6 por correo electronico)

- tipo y tamafio de letra: Arial de 10 puntos

- tamaiio de papel A4 (en el caso de ser enviados por correo ordinario,
se ha de acompanar el disquette con una copia en papel)

- pueden incluirse tablas o dibujos (blanco y negro)

- en la version digital podran incluirse fotografias y graficos en color

- los trabajos han de tener el formato definitivo para ser publicados

- Estructura de los trabajos:
- Titulo
- Autor/es
- Area - servicio 6 unidad
- Funcion o cargo que desempefia/n
- RESUMEN
- Introduccién (motivacion, justificacion, objetivos)
- Texto: segun el tema que se trate
. en trabajos de investigacion: material y métodos,
resultados, comentarios-discusion
. en articulos de revision bibliogréafica: desarrollo
del tema, comentarios-discusion

- Conclusiones
- Bibliografia

- Modo de envio de los trabajos:

. por correo ordinario: Hospital Virgen de la
Concha. Unidad de Calidad. Avda. Requejo N°
35.49022 Zamora

. depositandolos directamente en la Unidad de
Investigacion 6 en la Unidad de Calidad (indicar
en el sobre que es para publicar en la revista del
Hospital)

. por correo electrénico: ucalid@hvcen.sacyl.es
(disponible en la web: www.calidadzamora.com)

| ©Hospital Virgen de la Concha. Unidad de Calidad. NuevoHospital. http://www.calidadzamora.com
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