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RESUMEN

Introduccion: se realiz6 el trabajo con el objetivo de evaluar la calidad del registro de las
historias clinicas fisicas y electronicas de la consulta externa del servicio de odontologia en

el Hospital Il de Abancay en Peru.

Métodos: Se realizd un estudio con enfoque cuantitativo, observacional, transversal, no
experimental y retrospectivo. Se seleccioné una muestra de 368 historias clinicas fisicas y
electronicas activas. Los datos se procesaron con el Microsoft Exel 2016. Se aplicé una

escala ordinal para la evaluacién de la calidad de los registros.

Resultados: La calidad del registro de los formatos en las historias clinicas quedo
evaluado: Filiacion, Bien en las fisicas (85,1 %) y 83,6 % en las electrénicas; Anamnesis,
Regular en las fisicas (59,6 %) y 57,1 % en las electrénicas; Examen fisico, Bien en las
fisicas (72,0 %) y Regular en las electronicas (69,3 %); Examen auxiliar, Bien en las fisicas
y electronicas (94,0 % y 50,3 % respectivamente); Diagndéstico, Excelente en ambos tipos
de historias (99,6 %); Tratamiento, Bien en las fisicas y electrénicas (60,6 % y 100 %

respectivamente). Ambos tipos de historias clinicas fueron evaluadas de Bien.

Discusion: En el Hospital Il de Abancay se identifico Diagnéstico como el formato con mejor
calidad de sus registros y unico de excelencia, mientras Anamnesis resulté el peor en
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ambos tipos de historias; se identificaron similitudes y diferencias en las evaluaciones de
items, formatos e historias clinicas en contraste con otros estudios; ambos tipos de historias
mostraron resultados similares en la calidad de sus registros a predominio de las
evaluaciones de Bien en sus formatos; de manera general las electrénicas obtuvieron

evaluaciones discretamente superiores.

Palabras clave: calidad del registro de historias clinicas; calidad de historias clinicas;

historias clinicas; evaluacion de la calidad del registro.

ABSTRACT

Introduction: To evaluate the quality of the registration of the physical and electronic

medical records of the outpatient clinic of the dental service at Hospital Il of Abancay in Peru.

Methods: A study was carried out with a quantitative, observational, cross-sectional, non-
experimental and retrospective approach. A sample of 368 active physical and electronic
medical records was selected. The data was processed with Microsoft Exel 2016. An ordinal

scale was applied to evaluate the quality of the records.

Results: The quality of the registration of the formats in the medical records was evaluated:
Affiliation, Good in the physical ones (85.1 %) and 83.6 % in the electronic ones; Anamnesis,
Regular in the physical ones (59.6 %) and 57.1 % in the electronic ones; Physical
examination, Good in the physical ones (72.0 %) and Fair in the electronic ones (69.3 %);
Auxiliary exam, Good in physics and electronics (94.0 % and 50.3 % respectively);
Diagnosis, Excellent in both types of stories (99.6 %); Treatment, Good in physical and
electronic (60.6 % and 100 % respectively). Both types of medical records were evaluated

as Good.

Discussion: At Hospital Il of Abancay, Diagnosis was identified as the format with the best
quality of its records and the only one of excellence, while Anamnesis was the worst in both
types of histories; Similarities and differences were identified in the evaluations of items,
formats and clinical histories in contrast to other studies; Both types of stories showed similar
results in the quality of their records, with Good evaluations predominating in their formats;
in general, the electronic ones obtained slightly higher evaluations.

Keyword: quality of registration of medical records; quality of clinical records; clinical

records; evaluation of the quality of the record.
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INTRODUCCION

La calidad de los servicios médicos asistenciales en cualquier entidad de salud dependen,
en gran medida, de la calidad de los registros médicos, de alli que la precisién con que se
registren los datos en una historia clinica (HC) influya sobre la seguridad del paciente dado
el tipo de informacién que en ella se sienta, lo que ha conducido a considerarlo como un

indicador de calidad.®

La HC posee una significativa relevancia resulta esencial en la atencion asistencial, dado
gue: en ella se recopila informacion detallada sobre la salud del paciente, en tanto le
proporciona al médico herramientas para el diagnostico, manejo y tratamiento de las
enfermedades,® permite la continuidad de la atencién entre las distintas especialidades
médicas en diferentes momentos, la comunicacion entre los profesionales que participan
en la atencion del paciente y garantiza una trazabilidad de los procedimientos seguidos a

lo largo del proceso asistencial.®)

De acuerdo a la Norma Técnica de Salud para la Gestién de la Historia Clinica emitida por
el Ministerio de Salud del Per(,® en la HC debe registrarse de manera ordenada, integrada
y secuencial, los datos de identificacion del paciente, asi como de los procesos relacionados
con su atencion médica; sin embargo, estudios como los de Alcocera, Besantes, Naranjo,®
Cordova et al.,® Reyes, Matzumura y Gutierrez,(”) Alvarado-Diaz, Llague-Sanchez, Chian-
Garcia, Rodriguez-Diaz, Urquiaga-Casos, Marino-Aguilar, et al.,® De Souza,® Hernandez
y Mercado,®® han identificado dificultades con la calidad de sus registros en diferentes

instituciones de salud en Peru.

El acceso y gestién de la informacion constituyen aspectos criticos que influyen en la
calidad de los registros y, por ende, en la seguridad de los servicios médicos que se prestan.
Con el surgimiento y desarrollo de las Tecnologias de la Informacion y las Comunicaciones
(TICs) y las ventajas que su uso proporciona en cuanto a reduccion de fallos y errores, la

HC se ha convertido en una de las herramientas imprescindibles para mejorar la asistencia
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médica en las instituciones hospitalarias.

Las HC propician la integracion y el intercambio de informacion clinica entre los diferentes
niveles que la utilizan, lo que favorece el trabajo en equipo y la multidisciplinariedad,
ademas que facilita el seguimiento de los pacientes dada la amplia accesibilidad y
distribucion que garantiza con diferentes fines.(*? Asimismo, ayuda a reducir errores tanto
en lectura como en transcripcion de la informacién; propicia una mejor trazabilidad de la

informacion y contribuye a la seguridad asistencial del paciente.

Resulta incuestionable que la implementacion de la HC electronica (HCE) en lo adelante,
constituye un proceso de cambio tecnoldgico, en la misma medida que se convierte en un
avance en el registro asistencial, pues provee bases de conocimiento y sistemas de soporte
a la toma de decisiones que mejoran la calidad y efectividad de la atencién a los
pacientes(®3),

Pese a las reconocidas ventajas que proporciona el uso de la HCE y la existencia de
normativas para su implementacion en Perl, hasta el 2019 el Hospital 1l de Abancay—
EsSalud trabajaba con las historias clinicas fisicas (HCF) y su confeccién se realizabapor
diferentes tipos de profesionales (médicos, odontdlogos, obstetras, enfermeras, entre otros)
gue prestaban servicios en esta institucibn como una actividad derivada de la atencion al
paciente que afecta la calidad de los registros. En ese periodo, también se produjo un
incremento de la poblacién a ser atendida, mientras que se reconocia la necesidad de
responder a las expectativas de calidad.

Entretanto, y atendiendo a la politica de digitalizacién disefiada por EsSalud en Peru, se
inicié la implementacion del sistema informatizado de las HC en la ciudad de Abancay
desde el 2018, mientras en el Hospital Il de Abancay este proceso de transicion se inicié en
el 2019 que migra del registro de las HC por el sistema tradicional a la nueva plataforma
digital convirtiendo estas en HCE.

Ante los desafios que presupone el proceso de transicion de las HCF a las HCE, se defini6
como objetivo de este trabajo: Evaluar la calidad del registro de las historias clinicas fisicas
y electronicas de pacientes de la consulta externa del servicio de odontologia en el Hospital
Il Abancay - EsSalud en Pera.
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METODOS

Se realiz6 un estudio con enfoque cuantitativo, observacional, transversal, no experimental
y retrospectivo, dirigido a comparar las evaluaciones de la calidad del registro en las HCF

y HCE del servicio de odontologia del Hospital Il Abancay- EsSalud en Peru.

Para llevar a cabo la investigacion se presentd, como principio ético, una solicitud al Comité
de Investigacion del referido Hospital, con el propdsito de que autorizara la ejecucion de la
investigacion, asi como lograr su compromiso con el proceso. Se respetaron los principios
redactados en la Declaracion de Helsinki cifiéndose a las normas de decencia, derechos y
confidencialidad de las historias clinicas.

El estudio parti6 de un universo de 11 000 HC de la consulta externa del servicio de
odontologia pertenecientes a pacientes atendidos en el periodo enero a junio del 2019 y

fichadas en el Archivo activo de historias clinicas de esta institucion.

Se realizé un muestreo probabilistico aleatorio simple, con un nivel de confianza de 95 %y

un margen de error de 5 %.

Para determinar el tamafio de la muestra se utilizé la férmula de proporcion para muestras

finitas, obteniendo finalmente un tamafio muestral de 368 HC.

2
— z“.p.q.N (1)
z2.p.q.+ E2(N-1)

Doénde:

N: (tamafio de la poblacion): 11 000

p: (Proporcion esperada o probabilidad de éxito): p = 0.50
g: (probabilidad de fracaso), g = 0.50

Z: (nivel de confianza al 95 %): 0.95

E: 5 % de precision (Error maximo admisible en términos de proporcion)

_ (1.95)2%0.50%0.50%11000 @
T (1.95)2%0.50%0.50+ (0.05)2(11000—1)

_ 10.456.875
T 28.448125

= 367.6 ®
n = 368 Representa la muestra minima para la recolecciéon de datos.

La seleccion de las 368 HC se realiz6 entre 1-11 000 historias activas del servicio. Se
empled el muestreo aleatorio del Microsoft Excel 2016.

Se establecieron como criterios de exclusion las HC que se encontraban en proceso legal,
las inconclusas y las que resultaban ilegibles o en mal estado de conservacion.
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Se disefd una ficha de evaluacion de la calidad del registro teniendo como referente la
Norma Técnica de Salud de Auditoria de la Calidad de la Atencién en Salud, en particular
el Instructivo del Anexo No.15 Formato de auditoria de la calidad de atencion de
Odontologia.™ También se tuvieron en cuenta investigaciones precedentes de autores
como: Yarinsueca et al. ;! Reyes, Matzumura y Gutiérrez,() Cuccato et al.(1®), Hurtado,
Villada-Gil y Correa.?

En correspondencia, la ficha para la evaluacion de la calidad de las historias clinicas que
se aplico en este estudio, quedo estructurada por cada uno de los formatos que conforman
las HC con sus respectivos items: Filiacion, Anamnesis, Examen fisico, Diagnadstico,

Examenes auxiliares y Tratamiento. Cada uno con diversos aspectos.

Para llevar a cabo el proceso de recoleccion de datos, se establecieron tres categorias: Si,
en caso de que se hubiesen registrado los datos del item; No, para cuando no se hubiesen

registrado los datos, No aplicable, para items en que no procediera su registro.

La evaluacion de la calidad de los registros de cada item se realiz6 a partir de una escala
ordinal, sobre la base del por ciento de HC en las que fue evaluado el item de: Excelente
(90-100 %), Bueno (70-89 %), Regular (40-69 %) y Mal (<39 %).

Para aplicar esta escala a cada item, primeramente, se determino la frecuencia absoluta de
Si, No o No aplicable, con que estos fueron clasificados en las fichas de evaluacion de las
HC estudiadas. A la frecuencia de cada clasificacion se le calculd el porcentaje que
representaba en relacion con el tamafio de la muestrade HC. Finalmente se evalu6 el

itemssegun la referida escala.

La calidad del registro de los formatosde la HC (Filiacion, Anamnesis, Examen fisico,
Examen auxiliar, Diagnéstico, Tratamiento) se realiz6 con la evaluacion predominante entre
las dadas a sus items segun el mayor valor porcentual. A este valor porcentual se le aplicé
la escala de evaluacién establecida en esta investigacion.

Dada la diversidad de escalas empleadas en estudios precedentes, los andlisis
comparativos de cada uno de los formatos de la HC y los de estas de manera general, se
realizaron con los valores porcentuales presentados por sus autores versus los alcanzados

en esta investigacion y no por las evaluaciones cualitativas dadas.
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RESULTADOS

Evaluacion de la calidad de los registros por items y formatos de las HC

A partir del procesamiento de los datos recogidos en la ficha de evaluacién de las 368 HCF
y electronicas del servicio de Odontologia del Hospital Il de Abancay, y del célculo de la
frecuencia con que resultaron Conformes o no cada item revisado en las HC, se

determinaron las siguientes evaluaciones de items y formatos.
» Evaluacion del formato Filiacion

En el Grafico 1 se puede constatar que diez de los 12 items de Filiacion se evaluaron de
Excelente, nueve en el 100 % (Registro de historia clinica, Nombre del paciente, Sexo y
Edad, Fechas de atencion, Area hospitalaria, Actividad hospitalaria, Profesional asistencial,
Actividad especifica, DNI) y uno en el 99 % (Acto médico). Estos resultados se obtuvieron
tanto en las HCF como en las HCE. En contraste, Tipo de paciente y Tipo de seguro fueron
evaluados de Mal en un 87 % y 90 % de las HCF, y en un 97 % y 98 % de las HCE

respectivamente.
100.0% 100.0%
1000% gy o p 98.0%
' 9.0% 90.0% 9.0% 97.0%
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80.0%
70.0%
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3.0
20.0%
10.
10.0% 0% 3.0%M2. 0%
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B Registro de Historia clinica |"S‘Flpo de paciente = Tipo de seguro HCE Acto médico
= Nombre del paciente = Sexo y edad ® Fecha de atencion = Area hospitalaria
m Actividad hospitalaria = Profesional asistencial H Actividad especifica =DNI

Gréfico 1 Evaluacion de la calidad del registro de los items pertenecientes a la Filiacién en las HCF

y HCE del servicio de Odontologia del Hospital || de Abancay

Fuente: Elaboracion propia a partir del procesamiento de los datos de las fichas de evaluacién
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A nivel del item Filiacion, se determiné que la calidad del registro en las HCF alcanzé un
promedio de 157 items (85,1 %) evaluados de Excelente, ninguno evaluado de Bien o

Regular, mientras que un promedio de 27 (14,9 %) result6é evaluado de Mal.

Entretanto, en las HCE, un promedio de 154 items (83,6 %) resulté evaluado de Excelente,

ninguno de Bien o Regular y un promedio de 30 (16,4 %) de Mal.

En el 85,1 % de las HCF y el 83,6 % de las HCE, los items resultaron evaluados de
Excelente, lo que evidencia que resultd esta la evaluacion predominante para ambos tipos
de HC. Segun la escala asumida en esta investigacion, la calidad del registro del formato

Filiacion fue de Bien en ambos tipos de HC.
Evaluacion del aspecto Anamnesis

Los items correspondientes a Anamnesis obtuvieron evaluaciones con resultados diversos
(ver Gréfico 2).Pese a que sus ochos items obtuvieron evaluaciones de Excelente en ambos
tipos de HC, también algunos se evaluaron de Regular y Mal. Los resultados muestran a
Religion y Grupo sanguineo como los items evaluados de Regular en un porciento
significativo de HC (87 % y 93 % respectivamente en las HCF, y ambos items en el 95 %
de las HCE). Aungue en valores porcentuales muy inferiores, también fueron evaluados de
Regularlos items correspondientes a losdatos Fisiolégicos (14 %), Inmunolégicos (19 %),
Patolégicos (20 %) y Ocupacionales (30 %) en las HCF. En las HCE estos mostraron
resultados muy similares a las de las HCF.

En ambos tipos de HC coincidieron seis items con evaluaciones de Mal,de ellos
Epidemiolégicos (21 %), Familiares (20 %) y Ocupacionales (19 %) los que en mayor
porciento de HC fueron asi evaluados.
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Gréfico 2 Evaluacién de la calidad del registro de los items pertenecientes a la Anamnesis en las

HCF y HCE del servicio de Odontologia del Hospital 1l de Abancay

Fuente: Elaboracién propia
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En las HCF, un promedio de 110 items de Anamnesis fue evaluados de Excelente (59.6
%), 60 de Regular (32.8 %) y 14 de Mal (7.5 %), lo que, segun escala, le confiere a este
formato una evaluacion de Regular (59.6 %) para este tipo de HC. Con resultados similares,
en las HCE un promedio de 105 items se evalué de Excelente (57.1 %), 64 de Regular (34.7
%) y 15 de Mal (8.2 %). En correspondencia, la calidad del registro de Anamnesis también
fue de Regular (57.1 %) en este tipo de HC.

Examen fisico

El procesamiento de los datos correspondientes al Examen fisico arrojé que los items
Motivo de atencion, Examen intraoral y Odontograma de diagndstico, se evaluaron de
Excelente en un por ciento mayoritario de HC (98 %, 97.4 % y 68 % respectivamente, para
HCF y HCE). Estos resultados, reflejados en el grafico 3, muestran a Odontograma de
diagndstico también con evaluaciones de Bien y Regular en el 15 % de las HCF y en el 17
% de las HCE. El Examen extraoral obtuvo evaluaciones entre Excelente y Bien, en el 53
%y 47 % de HCFy en el 39 % y 61 % de las HCE, respectivamente.

Pese a que el Odontograma de control resultd evaluado de Excelente en el 43 % de las
HCF y en el 44 % de las HCE, también obtuvo evaluaciones de Bienen el 25 %y 32 %y

de Regular en el 19 % y 37 % de las HCF y las HCE respectivamente.
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Gréfico 3 Evaluacion de la calidad del registro de los items pertenecientes al Examen fisico

Fuente: Elaboracién propia
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Los resultados arrojaron que en las HCF un promedio de 132 items de Examen fisico obtuvo
evaluaciones de Excelente (72,0 %), 33 de Regular (18,0 %) y 18 de Mal (10,0 %). En
correspondencia la calidad del registro de Examen fisico en las HCF qued6 evaluado de
Bien.

En las HCE Examen fisico alcanzé un promedio de 128 items (69.3 %) evaluados de
Excelente, 36 de Regular (19.3 %) y 20 de Mal (11.1 %). De acuerdo a la escala de

avaluacion, la calidad del registro de Examen fisico resulté de Regular en las HCE.
Examen auxiliar

En el formato Examen auxiliar, (Grafico 4) la calidad del registro del item Examenes
auxiliares fue evaluado de Excelente en el 9 % y de Bien en el 91 % de las HCF, mientras

que en el 100 % de las HCE este item fue evaluado de Excelente.

El item Solicitud de radiografia fue evaluado de Excelente en el 3 % de las HCF y de Bien
en el 97 % de estas. Similar comportamiento se observé en las HCE, con evaluaciones de

Excelente en el 0.5 %, y el 99.5 % en las que fue evaluado de Bien.
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H Examenes auxiliares ~ ® Solicitud de radiografia

Gréfico 4 Evaluacion de la calidad del registro de los items pertenecientes al Examen auxiliar en

las HCF y HCE del servicio de Odontologia del Hospital Il de Abancay

Fuente: Elaboracién propia a partir del procesamiento de los datos de las fichas de evaluacion

En las HCF un promedio de 11 items fue evaluados de Excelente (6,0 %) y 173 de Bien
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(94.0 %). Ninguno de los items fue evaluado de Regular o Mal. Este resultado apunta a

Bien como la evaluacion predominante y la de Examen auxiliar en las HCF.

En las HCE, los items evaluados de Excelente y Bien se comportaron con resultados muy
similares. Un promedio de 93 items se evalué de Excelente (50.3 %), y 92 evaluados de

Bien (49.7 %). Ninguno fue evaluado de Regular o Mal en este formato.

La equidad en estos resultados dificulté una evaluacion sustentada en un criterio puramente
cuantitativo de acuerdo al método empleado en esta investigacion para evaluar los
formatos. De aplicarse éste, corresponderia una evaluacion de Regular como resultado
predominante; sin embargo, se considerd una evaluacion injusta dado que en este formato
no hubo items evaluados de Regular ni de Mal. Por otra parte, los autores de este trabajo
consideraron que otorgar una evaluacion de Excelente se justificaria de haber exhibido
resultados muy superiores a los alcanzados, de manera que se establecié una evaluacién

de Bien al Examen auxiliar en las HCE.
Diagnostico

En el formato Diagnostico, las evaluaciones de la calidad del registro de los items Tipo de
diagnoéstico y Nombre del diagndstico resultaron Excelentes en el 100 % de ambos tipos de
HC; Alta basica odontoldgica en el 100 % de las HCF y en el 98.9 % de las HCE; Cddigo
del diagndstico Excelente en el 98 %, Bien en el 1.5 % y Regular en el 5.0 % de las HCF,
mientras que en las HCE se evalué de Excelente en el 99.5 %, de Bien en el 0.5 % y de
Regular en el 1.1 %; Descripcion se evalu6 de Excelente en el 99 % y Bien en el 0.5 % de
las HCF y electrdnicas respectivamente.(ver Grafico 5)

Tanto en las HCF como en las HCE se obtuvo un promedio de 183 items evaluados de
Excelente (99.6 %) y solo uno evaluado de Bien en ambos tipos de HC. En las HCF s6lo un
item resultd evaluado de Regular, lo que en valores porcentuales se torna insignificante.
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Grafico 5 Evaluacion de la calidad del registro de los items pertenecientes al Diagndstico en las

HCF y HCE del servicio de Odontologia del Hospital 1l de Abancay

Fuente: Elaboracién propia
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El predominio de la evaluacion de Excelente y el porciento que represento, le otorga la
evaluacion de Excelente ala calidad del registro del formato Diagnéstico tanto en las HCF

como en las HCE.
Tratamiento

En el formato Tratamiento (Grafico 6) la calidad del registro en el item Medicamento obtuvo
en evaluaciones de Excelente en el 11.0 %, Bien en el 10.0 % y Regular en el 79.0 % de
las HCF, mientras que en las HCE fue evaluado de Excelente solo en el 7.0 % y de Bien en
el 93.0 %. Con mejores resultados en ambos tipos de HC, se destac6 Cédigo de resultados

con Excelente en el 100 % de las HCF y 99.5 % en las electronicas.

100.0% 99.5%

100.0% 93.0%
90.0%
79.0%

80.0%

70.0%

60.0%

50.0%

40.0%

30.0%

20,0

b 11.0% 10 0%
10.0% Jpc
- 5%

0.0%

Excelente Bien Regular Excelente Bien Regular Mal
HCF HCE

H Medicamento  ® Cddigo de resultados

Grafico 6 Evaluacion de la calidad del registro de los items pertenecientes al Tratamiento en las

HCF y HCE del servicio de Odontologia del Hospital Il de Abancay

Fuente: Elaboracioén propia a partir del procesamiento de los datos de las fichas de evaluacion

Se identificé que en las HCF un promedio de 103 items resultd evaluados de Excelente
(55.7 %), 9 de Bien (4.9 %), y un promedio de 73 de Regular (39.4 %). De acuerdo a estos
resultados y al método de evaluacion deformatos establecido en estainvestigacion, a
Tratamiento le corresponderia una evaluacion de Regular, en cambio, si se analiza que la
mayoria de los items fueron evaluados entre Excelente y Bien (60.6 %), que solo el 39.4 %

se evalud de Regular y que ninguno de Mal, se replantea la evaluacién la calidad de los
Centro para el Desarrollo de las Ciencias Sociales y Humanisticas en Salud
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registros de Tratamiento a Bien en las HCF.

En las HCE, entretanto, se determind un promedio de 98 items evaluados de Excelente
(53.0 %) y de 87 de Bien (47.0 %). El método de evaluacion a partir de estos resultados, al
igual que en las HCF, conduciria una evaluacion de Regular a este formato, sin embargo,
resultaba irrisoria esta evaluacion, si se tiene en cuenta que el 100% de los items fueron
evaluados entre Excelente y Bien. Aun cuando el porciento de items evaluados de
Excelente fue superior, la excelencia implicaria exhibir resultados muy superiores a los
obtenidos durante esta investigacion, de manera que la calidad del registro del formato

Tratamiento se evalu6 también de Bien en las HCE.

Valoracion general de la calidad de los registros en las HC

A partir de los resultados de las evaluaciones de la calidad del registro de los formatos
anteriormente expuestos, y tal como evidencia el grafico 7, se puede afirmar que
Diagnostico se erigio como el de mejor evaluacion y unico formato de excelencia, con un
99.5 % de items Excelentes en las HCF y el 100% en las HCE.

Filiacion, Examen auxiliar y Tratamiento, obtuvieron evaluacion de Bien, segundo mejor

resultado en la calidad de los registros tanto en las HCF como en las HCE.
En Filiacion se evalu6 de Bien el 85.0 % de items en las HCF y el 84.0 % en las HCE.

Para el caso especifico de Examen auxiliar el 94,0 % de los items de las HCF se evaluaron
de Bien, sin embargo, para las HCE no se consider6 pertinente el método de evaluacion
establecido en esta investigacion para los formatos, asumiéndose el promedio de items
Excelentes y Bien (100 %) y se desestimdé como posible el Excelente, por lo que esta

evaluacion implicaba desde el punto de vista cualitativo.

Similar situacién se presenté en Tratamiento, pero en este particular para las HCF. De
acuerdo al método establecido en esta investigacion corresponderia una evaluacion de
Regular en las HCF y de Bien en las HCE; sin embargo, se asumi6 idéntico criterio que, en
Examen auxiliar, con evaluacién de Bien en las HCF con el 100,0 % y en las HCE con el

60,6 % de items entre Excelente y Bien en ambos tipos de HC.

Con resultados mas desfavorables se comporté Examen fisico con evaluacion de Bien en

las HCF y de Regular en las HCE (72.0 % y 69.0 % de items respectivamente).

Entretanto, Anamnesis se mostré con los peores resultados entre todos los formatos
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evaluados. De acuerdo al método definido en esta investigacion, tanto en las HCF como en
las HCE fue evaluado de Regular (59,6 % y 57,1 % respectivamente). Pese a que mas del
50 por ciento de los items en ambos tipos de HC fueron evaluados de Excelente, muchos
de ellos recibieron evaluaciones de Regular y Mal, con evidente diversidad en la calidad de

Sus registros.

3 3 3 3 3
I22 il

Filiacion Anamnesis  Examen fisico Examen Diagndstico  Tratamiento
auxiliar

W HCF
m HCE

Gréfico 7 Evaluacion de la calidad del registro de los formatos en las HCF y HCE.

Fuente: Elaboracién propia

DISCUSION

Andlisis de la calidad de los registros por items y formatos de la HC

Filiacion

Los resultados que muestra el grafico 1 evidencian una calidad del registro de los items del
formato Filiaciébn con evaluaciones muy similar en ambos tipos de HC. Tanto en las HCF
como en las HCE, se pudo observar que la mayoria fueron evaluados de Excelente (10 en
el 100 % de ellas), sin embargo, Tipo de seguro y Tipo de paciente fueron evaluados de
Mal en mas del 87 % de las HCF y en mas del 97 % de las HCE. La ausencia de estos
items en las HCE puede deberse a falta de actualizacion del asegurado en la base de datos,

mientras que en las HCF probablemente por considerarse un dato irrelevante al momento
de la atencion.

Pese alos resultados tan significativosde items evaluados de Excelente en ambos tipos de
HC, los por cientos tan relevantes de HC en las que fueron evaluados de Mal, dieron al
traste con una excelencia para este formato evaluado de Bien en ambos tipos de HC.
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La comparacion de los resultados de esta investigacion en el formato (Bien), dista del de
otras investigaciones. Pese a que las escalas de evaluacion aplicadas fueron diferentes a
la empleada en este estudio, la comparacién de los valores porcentuales obtenidos por
Reyes et al.() (67.4 % de HC evaluadas Por Mejorar) y los de Hernandez y Mercado®)
(96.7 % de HC evaluadas como Deficientes),evidencian un resultado significativamente
superior en la calidad del registro de Filiacion en las HC del servicio de Odontologia del

Hospital Il Abancay.

Ello pudiera estar dado por la atencion que le presta la institucion a este formato, pues la
ausencia del registro de los datos identificatorios del paciente -ya sea por negligencia o
dejadez-, puede acarrear consecuencias administrativas, ademas de enlentecer el proceso
del servicio de salud, todo lo cual explica que estos registros estén presentes en mas del
80 % de las HC.

Anamnesis

Las evaluaciones de los items de Anamnesis, evidencian que en ambos tipos de HC, un
comportamiento coincidente en torno a los tipos de evaluaciones y en cuanto a los
porcientos de HC en las que alcanzaron esas evaluaciones. Llama la atencién los por
cientos de ambos tipos HC donde los items Religion y Grupo sanguineo resultaron
evaluados de Regular, contra una polarizacion de items con la evaluacion de Excelente (en

més del 80 % de uno y otro tipo de HC).

Los valores porcentuales de HC en que los items fueron evaluados de Excelente (59.6 %
en HCF y 57.1 % en las HCE) evidencian una superioridadde este tipo de evaluacion, lo
gue segun la escala le corresponden a Anamnesis una evaluacion de la calidad de sus

registros de Regular en ambos tipos de HC del Hospital Abancay II.

Al comparar este resultado con los de otros autores, se identificaron semejanzas con unos
y diferencias significativas con otros. Por ejemplo, los estudios Carbajal®®y el De
Souza®coincidieron entre si con alarmantes valores porcentuales de HC en las que la
calidad de los registros de Anamnesis fueron deficientes: Carbajal*® con un 74.4 % de HC;

mientras que De Souza® con un 99.5 % de las HC estomatolédgicas.

Ya con resultados similares, aunque muy superiores a los del estudio en el Hospital Il de
Abancay (Excelente en el 59.6 % de las HCF y 57.1 % en las HCE), se encontré el reporte
de Hernandez y Mercado9quienes en su estudio, encontraron a Anamnesis con

evaluacién de Satisfactorio en el 95.8 % de las HC; el de Vega®®, quien identificd que en
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el 72 % de las HC se habia registrado de manera adecuada y el de Sanchez®® quien

determind una calidad del registro Excelente en el 73.4 % de las HC.

Las coincidencias se debieron probablemente a la gran cantidad de items que compete este

formato y que resultan relevantes para arribar a diagnosticos certeros.
Examen fisico

Se aprecian resultados muy diversos. Se evidencia una preponderancia de items evaluados
de Excelente, tanto en las HCF como en las electronicas. Se muestran con los mejores, en
ambos tipos de HC, a: Motivo de atencién (98.4 %), Examen intraoral (97.0 %) y
Odontograma de diagnodstico (68.0 %). Aunque con resultados mas discretos, el cuarto
items con mejores resultados fue Examen extraoral, con evaluaciones entre Excelente y
Bien (52.0 % y 47 % en las HCF y 39.0 % y 61.0 % en las HCE, respectivamente). Se
asume también como un resultado favorable el hecho que ninguno de los items fue

evaluado de Mal.

El promedio de 132 items evaluados de Excelente en las HCF (72.0 %) y de 128 en las
HCE (69.3 %) se muestran como los valores porcentuales predominantes y, por
consiguiente, segun la escala aplicada, Examen fisico quedé evaluada de Bien en las HCF

y de Regular en las HCE.

Al comparar los resultados del Examen fisico alcanzados en este estudio con los de Gomez
y Gonzalez®), se pudo identificar que en el 28 % de las HC analizadas por estos autores,
el formato obtuvo evaluaciones de Regular, lo que muestra un resultado inferior en mas de
un diez por ciento de las HC con las evaluadas de Regular en el presente estudio. Cabe
destacar que la evaluacion cualitativa en las HCE fue coincidente y que ninguna de las HC

haya estado exenta de fallos.

Hernandez y Mercado® estudiaron los items estado general del paciente, signos vitales,
examen intraoral, examen extraoral, odontograma y el riesgo estomatoldgico en el formato
Examen clinico, mientras que en el presente estudio examen intraoral, examen extraoral y
odontogramade diagndstico fueron considerados como parte del formato Examen fisico. La
coincidencia en cuanto al Odontograma diagnostico se debe a que, a nivel mundial, y de
los cual no esta exento Peru, no se da con mucha frecuencia auditorias en consultas
odontoldgicas, y no se toma en cuenta la Norma vigente de realizacion de historias clinicas

(manuales y/o electrénicas).

Pese a que dos de los items de este formato no fueron considerados en ambos estudios,
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la interpretacion de los resultados globales como formato, presuponen resultados
favorables en ambos estudios pues los citados autores identificaron que en el 88,7 % de
las HC este formato resulté conforme, mientras que en el Hospital Il Abancay, en el 72.0 %
de HCF y el 69.3 % de las HCE este fue evaluado de Excelente.

Examen auxiliar

En este aspecto se evidencia una polarizacion de la evaluacion Bien en los items
correspondientes a este formato en las HCF (Examenes auxiliares con 91 % y Solicitud de
radiografia con 97 %) y un resultado muy insignificante de HC en las que los items fueron
evaluados de Excelente. En cambio, en las HCE ambos items se comportaron con
resultados equitativos compartidos entre Excelente y Bien (Examenes auxiliares, Excelente
en el 100 % de las HC y Solicitud de radiografia, de Bien en el 99.5 %).

Se opina que la cantidad insignificante del item Solicitud de radiografia que fueron
evaluados de Excelente, pudiera estar condicionado a los limitados recursos de laboratorio
e imagenologia para identificar las diferentes patologias, que explican la falta de

especificidad diagndstica, y tipicas en paises del tercer mundo.

Es significativala similitud de resultados en ambos tipos de HC estudiadas. Por una parte,
en ninguna de las HC los items de este formato fueron evaluadosde Regular o Mal, mientras
gue, tanto en las HCF como en las HCElIla calidad de los registros de este formato quedaron
evaluados de Bien. Estos resultados apuntan, desde una interpretacion mas subijetiva, a
una calidad del registro positiva en ambos tipos de HC del servicio de Odontologia del
Hospital Il de Abancay. Del mismo modo se consideran los alcanzados por De Souza® y
Carbajal®®(75.5 % y 89 % evaluados como “Por mejorar”, respectivamente) o el de
Sanchez®) con resultados muy superiores con un 85.5 % de HC evaluados de Excelencia

en este formato.
Diagnostico

Las evaluaciones de la calidad del registro del Diagndstico, alcanzaron resultados muy
similares tanto en las HCF como en las electronicas. Predomind la evaluacion de Excelente
en todos los items, con valores porcentuales por encima del 98 % tanto en las HCF como
en las HCE, ninguno de ellos fue evaluado de Mal y en no mas del 5 % de ambos tipos de
HC estos recibieron evaluaciones entre Bien y Regular, segun ilustra la figura 5. De acuerdo
al método de evaluacién empleado en esta investigacion, la calidad del registro en el

formato Diagnostico de las HCF y las HCE del Hospital Il Abancay quedo6 evaluado de
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Excelente.

Este resultado evidencia una elevada semejanza con los valores porcentuales obtenidos
por De Souza®), quien identificé que en el 99.2 %de las HC la calidad del registro era
Satisfactoria, maxima evaluacion cualitativa posible alcanzar segun la escala aplicada en
su investigacién.Aunque con porcientos muy superiores en el Hospital Il Abancay, también
se aprecia similitud de estos resultados con los obtenidos por Sanchez,?% quien determiné

una evaluacién de Excelente al 79.4 % de las HC.

En cambio, los estudios de Reyes, Matzumura y Gutiérrez,() de Carbajal®® y los de
Hernandez y Mercado,9 evaluaron “Por mejorar” a la calidad del registro del formato
Diagnostico de las HC estudiadas en el 78.3 %, 85.4 %y 74.5 % respectivamente, los que
distan de los alcanzados en esta investigacion tanto en los valores porcentuales como en

las evaluaciones cualitativas dadas, aln cuando se consideran favorables.

Los resultados positivos que de manera general se alcanzaron en todos estos estudios
pudieran estar condicionado a la trascendencia que presupone el nivel de calidad del
registro de este formato para la formulacion acertada de un juicio clinico, la planificacion
adecuada del tratamiento y lo que ello representa en la calidad del servicio médico y la

satisfaccion de los pacientes.
Tratamiento

La evaluacion del registro de calidad de los items en el formato Tratamiento se mostr6 muy
superior en las HCE con relacion a las HCF. En las HCE todos los items recibieron
evaluaciones entre Excelente y Bien, mientras que en las HCF el item Medicamento obtuvo
evaluacion de Regular (79.0 % de las HC). En ambos tipos de HC Cédigo de resultados fue
el item con la mejor evaluacion conferida (Excelente en el 100 % de las HCF y 99.5 % en
las HCE).

El método asumido en la investigacion para la evaluacion general de la calidad del registro
de los formatos, arroj6é incongruencias desde el punto de vista légico, lo que llevé desde
una valoracion mas integral, a evaluar de Bien al formato Tratamiento en ambos tipos de
HC.

La evaluacion de la calidad del registro alcanzados en esta investigacion se asemejan a los
reportados por Sanchez @ y a los de Hernandez y Mercado,® quienes evaluaron en el
79.4 % de Excelente y el 81.6 % Por mejorar, respectivamente. Entretanto, los De Souza®)
y Carbajal®® distan significativamente pues ambos evaluaron de Deficiente a este formato
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en el 89.1 % y 59.8 % de las HC estudiadas.

Se opina que, de manera general, las HCE tuvieron una mejor calidad de los registros que
las HCF, al no encontrar en ninguna de ellas formatos evaluados de Mal, mientras se parte
del supuesto que este comportamiento global de las evaluaciones de la calidad de los
registros ligeramente superior en las HCE se deba a la sistematicidad de las auditorias que
se realizan en el Hospital Il de Abancay, asi como a la existencia de un sistema
informatizado para la recoleccion de datos que contribuye a la accesibilidad de la

informacién y a mitigar pérdidas y errores.

Los resultados evidencian limitaciones en la calidad de los registros de las HC,
especialmente en los formatos relacionados con la descripcion clinica (especialmente items

de Anamnesis y de Examen fisico).
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