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Introduccién

La calidad total en el proceso asisten-
cial no solo esta condicionada por unas
“manos expertas” y un “buen trato”,
etc. En la calidad percibida por el usua-
rio va a influir, como no, cada uno de
los servicios prestados en el hospital.
La atencién al paciente no puede ser
buena, si el aprovisionamiento falla. El
paciente debe tener el material nece-
sario para su tratamiento en tiempo y
forma adecuada. Un problema comun
en los hospitales es que cuando la mer-
cancia sale del almacén general. Se da
por consumida en este y pasa a ser res-
ponsabilidad del supervisor. Estos ges-
tionan el material en planta, realizan
pedidos, etc. De esta forma existen
muchos pequefios almacenes en el
hospital, donde se desconoce el volu-
men de existencias totales y por su-
puesto el consumo real. Se producen
caducidades de material, se acopia
material, los pedidos urgentes son casi
tan frecuentes como los ordinarios. Y lo
que es aun mas importante, se resta
tiempo para los cuidados a los pacien-
tes.

Obijetivos

Tenemos dos obijetivos principales. Re-
levar a la enfermeria de este papel y
que de ello se encargue el servicio de
suministros. Cuando un paciente nece-
site un material la enfermera tiene que
tenerlo disponible en su almacén, en la
cantidad y en las condiciones Gptimas.
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Asi como integrar los almacenes de
planta en el almacén general, conocer
las existencias totales del hospital y por
Ultimo facilitar y ordenar el trabajo de
elaboracion de pedidos en las Unida-
des de Compras y Almacén.

Material y métodos

Método: en la aplicacion informaética
del almacén general, se incluyen los
almacenes de planta como partes del
mismo, de forma que cualquier consu-
mo se contabiliza en el de planta y por
tanto computa en las existencias tota-
les. Se realiza un analisis de los datos
historicos en los consumos, se analiza
la complejidad de cada servicio y otros
datos de interés (como pueden ser la
ubicacion, el espacio, la necesidad de
reforma de estos espacios, etc.) Con
los supervisores se consensuan los ca-
talogos de productos, los stocks maxi-
mos y minimos y la periodicidad en la
reposicion. Se montan los almacenes
con los productos y stocks pactados,
adecuando los espacios y colocando
etiquetas cédigo de barra, son gestio-
nados por celadores del almacén. El
método utilizado es el siguiente:

Revisan el consumo de las unidades
utilizando un lapiz 6ptico con la perio-
dicidad establecida, vuelcan la informa-
cion de las plantas a la aplicacion, ge-
nerando asi los pedidos, que ellos mis-
mos preparan y colocan. Volcando al
mismo tiempo los datos de la reposi-
cién en la aplicacion.



Resultados

El equipo de enfermeria se ha liberado
del almacén. Ahora solo tienen que
dedicarse a los pacientes y siempre
que tienen necesidad de un producto
saben que en su almacén lo encontra-
ran. El trabajo de almacén general tam-
bién ha mejorado, ya que han desapa-
recido todos los pedidos urgentes.
Ahora se puede planificar.

Los importes y el nimero de productos
en las plantas han descendido. El gasto

por estancia de los servicios ha dismi-
nuido més del 30%.

Conclusiones

Hemos ido muchos mas alla de lo que
esperdbamos. Pretendiamos satisfac-
cién para pacientes y equipo de enfer-
meria y racionalizacion de la compra,
almacenamiento y distribucion y he-
mos conseguido, ademas, unos sustan-
ciosos ahorros globales del 27,54%.
Hemos cerrado el circulo de calidad.
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