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Resumen:    
La calidad de la atención de Enfermería en los servicios de oftalmología y la aplicación  de 

metodologías novedosas. Se realizó una investigación en sistemas y servicios de salud tipo 

referenciación competitiva, en el período 2017- 2022. Objetivo: Evaluar la calidad de la atención de 

Enfermería de los procesos de  esterilización, hospitalización y urgencias. Se diseñaron, validaron y 

aplicaron cuestionario, guía de observación y guía de revisión documental. Resultados: En el 

proceso de esterilización se identificó la mejora de incorporar las lupas con luz para el proceso de 

fregado e inspección ya que el efecto de un mal proceso de esterilización conllevaría a la ocurrencia 

de complicaciones hospitalarias; en el proceso de hospitalización se identificó la mejora en el 

Proceso de Atención de Enfermería, que conllevaría a mejorar la recogida de información; y el 

proceso de urgencias se encuentra en período de estudio. Conclusiones: La aplicación de la gestión 

por procesos y la referenciación competitiva permiten evaluar y mejorar procesos de atención de 

Enfermería en los servicios de oftalmología.  

Palabras clave: Calidad de los servicios de salud; Gestión de calidad; Benchmarking; Gobernanza 

Compartida en Enfermería.  

ABSTRACT 
The quality of nursing care in ophthalmology services and the application of novel methodologies. 

An investigation was carried out in competitive referencing-type health systems and services, in the 

period 2017-2022. Objective: To evaluate the quality of nursing care in the sterilization, 

hospitalization and emergency processes. A questionnaire, observation guide and document review 

guide were designed, validated and applied. Results: In the sterilization process, the improvement of 

incorporating loupes with light for the scrubbing and inspection process was identified, since the 

effect of a bad sterilization process would lead to the occurrence of hospital complications; In the 

hospitalization process, the improvement in the Nursing Care Process was identified, which would 

lead to improving the collection of information; and the emergency process is under study. 

Conclusions: The application of process management and competitive referencing allow the 

evaluation and improvement of nursing care processes in ophthalmology services. 

Keywords: Quality of health services; Quality management; Benchmarking; Shared Governance in 

Nursing. 



 

 

 

INTRODUCCIÓN 

La calidad es una disciplina que ha adquirido una enorme relevancia en la atención sanitaria 

actual.En un entorno marcado por el significativo proceso de transformación de los sistemas 

sanitarios, la Enfermería tiene la necesidad de definir el alcance de su trabajo y el aporte que realiza 

como profesión a la mejora de la salud de la población, mostrando el impacto de su actividad en el 

sistema de prestación de cuidados sanitarios.1, 2  

La calidad de la atención de Enfermería es un tema de gran pertinencia social en el contexto cubano 

actual y en particular en Enfermería en oftalmología dado el avance de la especialidad. Por tal razón 

es necesario identificar mejores prácticas para evaluar la calidad de la atención de Enfermería 

aplicando nuevos enfoques que permitan transformaciones en las normas y procedimientos como son 

la gestión por procesos y la referenciación competitiva.2  

La gestión por procesos es una forma de organización diferente a la clásica organización funcional 

en la que prima la visión del cliente sobre las actividades de la organización. Aporta herramientas 

con las que se puede mejorar y rediseñar el flujo de trabajo.3 

La referenciación competitiva es una práctica proactiva encaminada al mejoramiento continuo de la 

calidad. Su aplicación permite aprender de los que ostentan los mejores resultados y evita la 

búsqueda de vías de mejoramiento continuo cuando ya existen otras que las han identificado.4  

La integración de estas tecnologías permitió evaluar la calidad en proceso de mejora continua en 

general y la evaluación de la calidad de la atención de Enfermería en particular.   

En el ICO Ramón Pando Ferrer existen antecedentes de investigaciones de calidad  de la atención de 

Enfermería utilizando las dimensiones del Dr Avedis Donabedian (estructura, proceso y resultados) y 

se obtuvieron resultados satisfactorios. Pero existía la necesidad de dar un salto cualitativo en los 

estudios de calidad que permitieran además realizar cambios en los enfoques de gestión y en algunas 

normas y procedimientos. También la institución formó parte de un estudio que permitió la 

comprensión de las bondades de ambas tecnologías sanitarias. El Departamento de Enfermería del 

ICO Ramón Pando Ferrer tenía entre sus prioridades, en consonancia con las de la institución, la 

mejora continua de la calidad para contribuir a la seguridad del paciente.  

Si bien los estudios anteriores han constituido un buen referente, en la actualidad la gestión de los 

procesos en los que está vinculada Enfermería requiere de nuevos enfoques que contrasten los 

resultados hasta ahora obtenidos y que tengan en cuenta las mejores prácticas en otros contextos.  

Considerando estos elementos se decidió realizar esta investigación que diera respuesta a la siguiente 

interrogante: ¿Cómo contribuir a mejorar la calidad de la atención de Enfermería en el Instituto 

Cubano de Oftalmología Ramón Pando Ferrer con la integración de la gestión por procesos y la 

referenciación competitiva?   

Objetivo: Evaluar la calidad de la atención de Enfermería de los procesos de  esterilización, 

hospitalización y urgencias. 

 

MÉTODOS 
Se realizó una investigación en Sistemas y Servicios de Salud tipo referenciación competitiva en el  

período de 2017- 2022.  

Los procesos estudiados seleccionados fueron: esterilización, hospitalización y urgencias. 



 

 

La institución de referencia seleccionada fue la Clínica Internacional Cira García por cumplir con los 

criterios considerados de buena práctica para ser  seleccionada en la investigación. 

Grupo de estudio: jefe de Enfermería de los procesos, personal de Enfermería y de personal de apoyo 

vinculado a los procesos.  

Se diseñaron, validaron y aplicaron: cuestionario, guías de observación y guías de revisión 

documental para cada proceso. Se realizó la validación de comprensión o apariencia con la consulta 

expertos y la validación de contenido con la aplicación del método desarrollado por el Dr. Arturo  

Barraza.   

Aspectos éticos.  
El estudio forma parte del proyecto Referenciación para mejora continua de la calidad de la atención 

de Enfermería en el Instituto Cubano de Oftalmología Ramón Pando Ferrer en el período 2017- 

2022, aprobado por el Consejo Científico del centro e insertado en línea de investigación de la 

Escuela  Nacional de Salud Pública.  Se explicó a los participantes la importancia del estudio. Se 

tendrán en cuenta los principios éticos generales de la investigación como son: Respeto por las 

personas, beneficencia y justicia. Así como los principios éticos básicos de la referenciación 

competitiva: intercambio, confidencialidad y uso de la información. 

RESULTADOS 

En el proceso de esterilización se identificó la mejora de incorporar las lupas con luz para el proceso 

de fregado e inspección ya que el efecto de un mal proceso de esterilización conllevaría a la 

ocurrencia de complicaciones hospitalarias; en el proceso de hospitalización se identificó la mejora 

en el Proceso de Atención de Enfermería, que conllevaría a mejorar la recogida de información; y el 

proceso de urgencias se encuentra en período de estudio.  

La integración de estas metodologías novedosas para evaluar la calidad de la atención estimula el 

desarrollo de una cultura de la medición de los procesos y resultados. Permite la incorporación de 

novedades tanto a productos como a procesos, aprender de las mejores prácticas y evita la reiteración 

en la búsqueda de soluciones a problemas ya abordados.  

La gestión por procesos, es un sistema de organizar el trabajo enfermero que facilita la orientación 

hacia la calidad total en el cuidado. Es una herramienta cuyo propósito es aumentar la efectividad de 

las actuaciones clínicas a través de una mayor coordinación y garantía de continuidad asistencial. (5) 

Su pertinencia es cada vez más sugerida para la mejora continua de la calidad de la atención en 

especial para estudios de costo-efectividad. (6, 7)       

El uso de la referenciación competitiva en la evaluación de la calidad aporta una nueva óptica que 

permite aprender de los mejores. Constituye un proceso de aprendizaje, aplicable a todas las áreas de 

actuación de la profesión y contribuye al desarrollo de una cultura de mejora continua, en tanto parte 

de un referente probado en la práctica. La aplicabilidad de esta herramienta ha favorecido su 

extensión a otros campos dentro del entorno de trabajo y las relaciones laborales y para la toma de 

decisiones en el sistema público de salud. (8, 9, 10) 

En un estudio realizado por Febré y colaboradores se refiere que el equipo de Enfermería, exhibe el 

mayor involucramiento en los procesos de asistencia sanitaria, lo que permite que estos 



 

 

profesionales, por su mayor cercanía con los pacientes, tengan un rol relevante en la seguridad de 

éstos y en la calidad asistencial. La seguridad del paciente, como una de las dimensiones claves de la 

calidad asistencial, se convierte en un objetivo prioritario para la gestión de la calidad en los sistemas 

de salud. Uno de los principales enfoques, es el desarrollo de indicadores para la monitorización de 

la calidad de atención, con el objetivo de comparar instituciones, identificar oportunidades de mejora 

y evaluar el impacto de las intervenciones. 11,12  

Así como lo sugieren Martínez Rodenasa y colaboradores  la gestión por procesos es una 

herramienta fundamental para identificar los problemas, corregirlos y prevenirlos. La monitorización 

de parámetros de calidad ha sido una herramienta útil en nuestra gestión clínica y de la calidad.13 

A partir de los criterios de selección se consideró como referencia a la Clínica Internacional Cira 

García, por sus buenas prácticas en los procesos seleccionados.  El departamento de Enfermería está 

reconocido como un proceso con su ficha e indicadores mientras que las otras instituciones lo tienen 

como una actividad de integrante de un  proceso.  

En las investigaciones realizadas por Appleby y Camacho- Bejerano se evidencia la experiencia de 

otros países en la aplicación de la referenciación competitiva. En España existen precedentes en 

algunas comunidades autónomas, como Andalucía y el País Vasco, donde se han creado figuras que 

contemplan roles enfermeros avanzados. En la actualidad, es necesario plantear las posibles líneas 

estratégicas para conseguir su pleno desarrollo y garantizar el logro de los mejores resultados en 

términos globales de salud y calidad de vida de los pacientes con procesos crónicos, la mejora de la 

calidad de los servicios y costo-efectividad de las intervenciones, una mayor cohesión de los equipos 

asistenciales y, por supuesto, que todo ello contribuya a la sostenibilidad del sistema sanitario y a la 

satisfacción de los usuarios. 14 

Estos resultados son similares a estudios realizados por López Sendón,  Jaramillo-Mejía y 

Chernichovsky los cuáles sugieren que es preciso considerar los principales parámetros de seguridad 

para la medición de la calidad y su evaluación comparativa, ajustable también a modelos de atención 

que incluye: indicadores de calidad y rendimiento previamente definidos y aceptados a nivel 

nacional; un mecanismo de supervisión, un proceso de comparación, para establecer buenas 

prácticas, y un mecanismo de difusión de estas prácticas. 15,16 

Por su parte Wandersman plantea en relación a la referenciación competitiva como  tecnología 

gerencial que  una de sus principales ventajas de aplicación es evitar que la evaluación de la calidad 

sea un proceso estático. En la medida que nuestra referencia varíe, lo harán las metas para lograr ser 

como ella y alcanzar mejores prácticas. A diferencia de los métodos tradicionales, los criterios de 

calidad parten de la referencia tomada.17 

En Cuba es una temática poco abordada un estudio realizado por una de las  autoras Martínez 

Trujillo plantea que en la profesión priman las mediciones de la calidad en las que no se establecen 

vínculos o propuestas de seguimiento por lo que el proceso se convierte en algo estático y no 

continuo. La evaluación de la calidad en Enfermería generalmente se realiza a partir de métodos más 

convencionales. Es poco frecuente la incorporación de prácticas teniendo en cuenta los resultados de 

un referente. (18)  



 

 

El uso de la referenciación competitiva en la evaluación de la calidad aporta una nueva óptica que 

permite aprender de los mejores. Constituye un proceso de aprendizaje, aplicable a todas las áreas de 

actuación de la profesión y contribuye al desarrollo de una cultura de mejora continua, en tanto parte 

de un referente probado en la práctica. La aplicabilidad de esta herramienta ha favorecido su 

extensión a otros campos dentro del entorno de trabajo y las relaciones laborales y para la toma de 

decisiones en el sistema público de salud. (19) 

Promueve el uso y estandarización de datos para compararse con otros centros, a la cultura de 

análisis estratégico y la evaluación comparativa y competitiva, favorecer el trabajo en equipo y 

contribuir al aprendizaje corporativo a través del uso de la información existente de otras 

instituciones. (19,20) También que los centros tomen conciencia de la importancia de compararse con 

otras entidades como un medio para orientarse a la consecución de los estándares competitivos a 

nivel mundial. Se evidencia la aplicabilidad del uso de este método también para comparar la 

atención hospitalaria en servicios oftalmológicos, de urgencias y oncológicos, para comparar 

diferentes modelos de atención e incluye la atención domiciliaria y de esta forma contribuir a 

mejorar la calidad de la atención interdisciplinaria. (21,22) 

El personal de Enfermería juega un papel protagónico dentro del equipo de salud.  Los efectos 

derivados de cualquier proceso asistencial y relacionado con el entorno y la seguridad del paciente, 

son responsabilidad del personal de Enfermería. Por tal razón es necesario la incorporación de 

métodos también efectivos y más contemporáneos para evaluar la calidad de la atención.   

Para conocer si se proporcionan cuidados de calidad es indispensable la evaluación, con ellas se 

detectan los puntos vulnerables que requieren una mayor atención. Por tal razón es significativo 

comprender y tener siempre presente que la calidad tiene un valor tan importante como la salud, es 

por ello, que el profesional de Enfermería debe desarrollar una cultura de calidad e incorporarse a los 

programas de mejora continua, como son la aplicación de la gestión por procesos y la referenciación 

competitiva como herramientas gerenciales.  

Después de realizar el estudio de los procesos de la institución de referencia existen coincidencias en 

actividades que son similares a las instituciones líderes con resultados probados en la práctica, lo que 

se traduce en que estamos en vías de la excelencia de los servicios de salud.  

Aunque existen particularidades que no se pueden incorporar por las características  de la institución 

pero son importantes tener en cuenta para investigaciones futuras.   

La integración de un modelo de gestión de mejora continua y la gestión por procesos como sistema 

organizativo proporciona herramientas y los conocimientos imprescindibles para alcanzar los 

objetivos de toda la organización. Puede ser empleada para evaluar la calidad en un proceso de 

mejora continua en general y en particular evaluar la calidad de la atención de Enfermería.  

Razón por la cual se hace evidente la búsqueda de métodos que perfeccionen la gestión, de los 

servicios de Enfermería con estudios de calidad que utilicen estos enfoques de manera integrada 

siendo también efectivos ya que generan transformaciones en normas y procedimientos.  

CONCLUSIONES  

La aplicación de la gestión por procesos y la referenciación competitiva permiten evaluar y mejorar 

procesos de atención de Enfermería en los servicios de oftalmología.  
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