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Adjunto al presente me pemmito remitir a Usled copia del oficlo numero CCU 001/2011, reclbido en esio
Secretaia de Actas y Acuerdos & 20 de enero actual signado por ef Doclar HECIor Ral Pérez Gomez, Rector
del Centra Universifaria de Clenclas de la Salud, mediante & cual adunta expediente, donde solichka g
creacién del programa educativa de la Maestrka en Gestion de ka Calidad y Seguridad en os Senvicios de Saud.

Lo anterior, con mi atenta soliciiud de que el Camité de Apoyo Técnico de las Comisiones Permanentes
Conjuntas de Educacion y de Hacienda del H. Consejo General Universitario que Usted integra, redlice ol andlisis
sobre el particular y emnifa su opiryon cdlificada sobre el terna.

Acgrrmoencis Ads Aantarnann o atencrn qQue se [ra brindar a la nresente se suscribe de Usted.

Atentamente
“PIENSA Y TRABAJA®

<.c.p. Dr. Marco Anlonio Contés Guardado, Rector General v Presidente de la Comislan de Educacion,
c.c.p. Dr. Miguel Angel Navara Naverro, Vicerrector Eleculivo,
c.c.p. Mo
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Ay, Judraz N* 976, Fiso 11, 5. 1. €. P 44100 Tel. directa. 3134-224 ) Connintador: 3134-2222 Exls. 2428, 2421, 2243, 2420 y 2457 Fax, 31342278
Guadalalara, Jallsoo, Méxion
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CCu 001/2011

LIC. JOSE ALFREDO PENA RAMOS o
SECRETARIO GENERAL DE LA UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA

Y SECRETARIO DE ACTAS Y ACUERDOS DEL H. CONSEJO

GENERAL UNIVERSITARIO.

Presente.-

At’n: COMISIONES CONJUNTAS DE EDUCACION
¥ DE HACIENDA.
H. CONSEJO GENERAL UNIVERSITARIO

Por este conducto me permito hacer ilegar a Usted la creacion del programa educativo de la
MAESTRIA EN GESTION DE LA CALIDAD Y SEGURIDAD EN LOS SERVICIOS DE SALUD, y el
cual consta de:

Dictamen nimero 734172010

Acta de la Sesion de Consejo del 03 de Diciembre de 2010
Acta del Consejo Divisional

Acta del Colegio Departamentai

Informacion electronica

AR N Y

Lo anterior para gque sea presentado ante la consideracion de las Comisiones Conjuntas de
Educacion y de Hacienda y su autorizacion en el proximo H. Consejo General Universitario.

Sin otro particular por el momento, hago propicia la ocasion para enviarle un respetuoso saludo,

ATENTAMENTE
o “PIENSA Y TRABAJA"
. Guadalajara, J2 D de Enero de 2011

Consejo de Centro Universftaric de
Ciencias de la Salud

DR. HECTEOR RAUL PEREZ GOMEZ UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA
PRESID SEJO DE CENTRO Y

IimECTOR DEL CENTRO UNIVERSJITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD

C.c.p.Archlvo.- 9

Tel. {33) 10585225, 10585226, 10585227 y 10585200 Exts. 3609, 3610, 3611

Sierra Mojada No. 950, Pueria 7 peatonal, Edificio A, Plania Alta. Colonia Independencia, Guadalajara, Jaliéco, México. C.P. 44340
I Www.cucs udg mx SCHRIMVI*
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’ H. CONSEJO DE CENTRO UNIVERSITARIO DE
' CIENCIAS DE LA SALUD.
U Presente.-

DICTAMEN N6. 7341/2010

A estas Comisiones Permanentes de Educacion y de Hacienda, ha sido turnado por el Rector del
Centro Universitario de Ciencias de {a Salud, un documento proveniente de la Division de Disciplinas
X para el Desarrollo, Promocidn y Preservacion de la Salud , Departamento de Salud Publica, en el cual
) se plantea la creacién del programa académico de la MAESTRIA EN GESTION DE LA CALIDAD Y

SEGURIDAD EN LOS SERVICIOS DE SALUD, para operar bajo el sistema de créditos,

profesionalizante y modalidad presencial/tutorial, a partir del calendario escolar 2011 A y en virtud de
la siguiente:

JUSTIFICACION
I. Que la Universidad de Guadalajara es un organismo publico descentralizado del Gobierno del Estado

N

o

%
3} de Jalisco, con autonomia, personalidad juridica y patrimonio propios, cuyo fin es impartir educacién
§ media superior y superior, asi como coadyuvar al desarrollo de la cultura en la Entidad.

ue la Universidad tiene como uno de sus fines el formar y actualizar los técnicos, bachilleres,
técnicos profesionales, profesionistas, graduados y demas recursos humanos que requiera el
desarrollo socioecondmico del Estado.

. Que en la realizacion de sus funciones y el cumplimiento de sus fines, la Universidad se orientard por
un principio de solidaridad social, anteponiéndolo a cualquier interés individual.

. Que la Universidad adoptara el modelo de red para organizar sus actividades académicas vy

administrativas, sustentada en unidades académicas denominadas escuelas, para el nivel medio
superior, y Departamentos agrupados en Divisiones, para el nivel superior, e integrada por los
Centros Universitarios, el Sistema de Educacidon Media Superior, la Administracion General y el
Sistema de Universidad Virtual,

V. Que la organizacion en Red tiende a lograr una distribucién racional y equilibrada de la matricula y de
o~ los servicios educativos en Jalisco, a fin de contribuir a la prevision y satisfaccién de los
\ requerimientos educativos, culturales, cientificos y profesionales de la sociedad.

. Que el Centro Universitario de Ciencias de la Salud, organismo desconcentrado encargado de cumplir
en esta area del conocimiento y det ejercicio profesional los fines que en el orden de la cultura y la
educacién superior corresponden a la Universidad, tiene responsabilidad de formar profesionales,
técnicos y especialistas que mediante su trabajo cotidiano respondan a las urgentes necesidades de
prevencidn y preservacion de la salud en la entidad.

J. Que este Centro Universitario cuenta entre su estructura Divisional y Departamental a la Division de
Disciplinas para el Desarrollo, Promocion y Preservacidn de la Salud, integrada por los Departamentos
de Salud Publica, de Odontologia para la Preservacion de la Bal\d, de Ciencias del Movimiento

Dictamen No. 7341/2010

%, Maestria en Gestion de |a Calidad y Seguridad en |0s Servicios de Salud
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Humano, Educacion, Deporte, Recreacion y Danza, de Psicologia Aplicada y de Epférmeria para la
Atencién, Desarrollo y Preservacién de la Salud Comunitaria.

" VIF]. Que a nivel mundial, la atencién de servicios de salud otorgada en las instituciones y organizaciones
tanto publicas como privadas, apoyadas por diversas organizaciones de sectores como el productivo,
manufacturero y de servicios, con la garantia en calidad y seguridad se ha convertide en la piedra
angular de la medicina asistencial con el propdsito fundamental de lograr |a satisfacciéon plena del
paciente que requiere de dichos servicios. Es, por lo tanto, indispensable y trascendental mejorar los
sistemas y procesos a grado tal que se consiga prevenir y controlar, en lo posible, los riesgos de la

9 presentacion de eventos adversos y optimizar los recursos humanos y materiales.

IX. Que en la actualidad, el panorama mundial del desempefio de los hospitales dista mucho en ofrecer la
calidad y seguridad que se ha conseguido en otros ambitos (industria, manufacturacién y aeronautica,
. entre otros). El sistema sanitario es muy complejo, intervienen factores diversos como la capacitacién
\\} del personal acorde a los avances tecnoldgicos, los procesos de atencidn, el financiamiento, la
2 estandarizacion, el monitoreo, la evaluacion y el impacto de cada accidon. Que por lo tanto, es
\? necesaria la formacién de recursos humanos con la capacidad, experiencia y liderazgo para lograr los
cambios requeridos en las grganizaciones de diversos sectores relacionados con la asistencia sanitaria
acorde con las necesidades sociales actuales,

la Universidad de Guadalajara, conocedora de dicha realidad, a través del Centro Universitario de
ncias de la Salud se ha propuesto contribuir al cambio y a la cultura enfocada hacia la calidad vy

guridad clinica mediante |a implementacion del programa de Maestria en Gestiéon de la Calidad y
Seguridad en los Servicios de Salud

Que en el Siglo XX el éxito de las organizaciones dependié de la definicion de las funciones, la
especializacion de las tareas y el control, entre otros. El entorno actual, caracterizado principalmente
por la rapidez de los cambios, los grandes niveles de incertidumbre y el recrudecimiento de la
competencia en los mercados, impone a las organizaciones una mejora en la gestion de la calidad
basada en el cambio, ya que solo las empresas que logren adaptarse al nuevo entorno de una forma
\ flexible lograran sobrevivir y ser exitosas. Es evidente que existe un interés creciente por la calidad

-y en todos los sectores, lo que incluye naturalmente al Sector Salud en el que, ademds, la Seguridad
N Clinica se ha posicionado como un elemento muy relevante en la udltima década. El desarrollo
N tecnologico de los medios de informacién (Internet) y comunicacion (Satelital), han propiciado que los
:‘A usuarios de los servicios estén mejor informados, lo que ha generado demandas de mas y mejores

servicios de salud, es decir, mayor eficiencia y calidad.

XII. Que no sdlo los receptores de los servicios de salud esperan y solicitan una atencion de calidad,
también los profesionales y los directivos comparten esta preocupacion, hasta por interés econdmico;
asi la calidad se ha convertido en un requisito indispensable de sobrevivencia econdémica y, para
« 71 algunos también, de responsabilidad social e integridad moral. Sin embargo, no basta que los
;’,__i,,\/ usuarios deseen y exijan mejores servicios; ni que las instituciones y los profesionales de la salud
('a/{ quieran otorgar una atencién médica de calidad, se requiere, ademas, contar con personal profesional
"(} experto que cuente con una serie de conocimientos, herramientas y técnicas que adecuadamente
ordenados, estructurados y conjugados conformen un sistema de calidad que satisfaga las
necesidades y expectativas de los usuarios de los servicios de salud.

I. Que sobre la seguridad del paciente, una de las expresiones de laaqpala calidad en los servicios de
alud es la presencia de eventos adversos en los pacientes co onsecuencia de una practica

e
Dictamen No. 7341/2010 o
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proposito de beneficiar al paciente, pero también pueden causarle dafio. La combi acidn compleja de
procesos, tecnologias e interacciones humanas que constituyen el sistema modefno de prestacion de
servicios sanitarios puede aportar beneficios importantes. Sin embargo, también conlleva un riesgo
inevitable de que ocurran eventos adversos, y, efectivamente ocurren con demasiada frecuencia
(OMS, 2001). Asi, la seguridad del paciente se ha convertido en una prioridad en los sistemas de
salud de todo el mundo.

\//samtarla insegura. Es indudable que las intervenciones de atencién a la salud sg'realizan con el

V. Que a ello han contribuido, indudablemente, los estudios epidemioldogicos que han puesto de
manifiesto los efectos innecesartamente dafiinos que puede tener l|a atencidn sanitaria con
determinados fallos de calidad, y el eco que estos mensajes de atencién insegura encuentran en todos
los ambitos de la sociedad, incluyendo al propio personal sanitario.

o , ,

N XV. Que la seguridad del paciente es un principio fundamental de la atencion al paciente y un componente

5 critico de la gestion de la calidad. Mejorarla requiere una labor compleja que afecta a todo el sistema
\Q en la que interviene una amplia gama de medidas relativas a la mejora del funcionamiento, la

gguridad del entorno y la gestién del riesgo, incluida la lucha contra las infecciones, el uso inocuo de
edicamentos, la seguridad del equipo, las practicas clinicas seguras y un entorno de cuidados sanos.
Abarca casi todas las disciplinas y los actores de la atencion sanitaria y, por tanto, requiere un
enfoque general y muitifacético para identificar y gestionar los riesgos reales y potenciales para la
seguridad del paciente en cada servicio, y para encontrar soluciones generales a largo plazo para el
conjunto del sistema.

Que los errores asistenciales tienen consecuencias inaceptables para los pacientes y su familia,
generan un costo de atencién y econémico muy elevado, erosionan la confianza de los usuarios en el
/ sistema y dafan a las instituciones y a los profesionales sanitarios gque son sin duda, su segunda
/ victima. Afortunadamente, cada dia es mayor la conciencia sobre la cantidad de situaciones que,
\q: provocadas por descuidos ¢ errores en los sistemas de salud, elevan injustificadamente el riesgo de
que pacientes hospitalizados sufran danos, a veces severos e incluso fatales, con el agravante de que

St

X . muchos de ellos son prevenibles. Sin embargo, la sociedad es cada vez mas intolerante ante
N cualquier tipo de fallo o defecto en el funcionamiento de cualquier servicio, el sistema sanitario no es
E\; ajeno a esta premisa.

XVII. Que de todos es conocido que la practica clinica se desarrolla en un terreno donde la incertidumbre
desempena un papel primordial; es decir, es una tarea con riesgo y de riesgo. Por ejemplo, ya desde

I 1977 se sefnalaba que el riesgo de morir en un hospital por un error médico es de 100,000 veces mas
: alto que morir en un accidente de avion o tren y alrededor de 3 a 5 veces mayor que fallecer en
Oy accidentes de trafico. Estudios mas recientes indican que el pramedio de eventos adversos en los
f.f'\ hospitales de paises desarrollados es de 1 por cada 10 pacientes, y un tercio de los mismos son
{’/ evitables.

UXVIII. Que obviamente, dejar de asistir a los hospitales no es una solucion racional para evitar los riesgos de
sufrir un evento adverso, para disminuirlos se deben implantar programas de calidad y seguridad que
incluyan la gestion de riesgos sanitarios y, particularmente, contar con gestores profesionales
expertos, con una sélida formacion académica orientada a gestionar la calidad y seguridad a través de
la planeacién, organizacién, control y mejora. Pero aqui surge la gran pregunta: ¢Por qué a pesar de
que a todos interesa la calidad y la seguridad clinica, pocos lo tienen resuelto?

Que al menos una de las respuestas es la falta de personal prg

jonal experto en gestion de la
calidad y seguridad en los servicios de salud. En este sentido

importante senalar gue todo

Dictamen No. 7341/2010
Maestria en Gestidn de la Calidad vy Segunidad en los Servicios de Salug
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empresa debe orientar todos sus procesos y servicios para satisfacer sus necesidades, requerimientos
y L4pectativas. Por tanto, el “enfoque al usuario” requiere la formacion y desarrollo de personai con
los conocimientos, habilidades, destrezas, valores y actitudes sobre, para y de calidad, que no sdlo
satisfagan sus necesidades y expectativas, sino que logren superarias, ademas, para el caso de los
servicios de salud esta formacion debe incluir to relativo a la seguridad clinica.

R
/concepto de calidad refiere que el “cliente usuario” es lo mas importante y que la institucién o

.XX. Que para el Dr. Enrique Ruelas (2001) la formacion de recursos humanos en gestion de la calidad,
es unha estrategia fundamental para innovar y mejorar los servicios de salud, por tanto, en México en
general y en Jalisco en particular, es urgente que se implementen programas docentes (Diplomado,
‘ Especialidad, Maestria y Doctorado) orientados a la capacitacion y formacion especifica sobre aspectos
J tedricos, metodologicos e instrumentales para el mejoramiento continuo de la calidad y seguridad en
W los servicios de salud.

Que es muy desafortunado el hecho de que la creacion del programa de certificacion de
establecimientos médicos en México, haya traido consigo la aparicién de “expertos” que, con mucha
audacia pero sin mucho conocimiento y experiencia en calidad de los servicios de salud, oferten
capacitacién y asesoria a los hospitales sobre programas y procesos de gestién y mejora continua de
la calidad. Por lo anterior, es indispensable y urgente la evaluacion de las actividades docentes para
N orientarlas al logro de los objetivos de aprendizaje, sean de conocimientos, actitudes y habilidades.
Ademas, desde un punto de vista practico, es importante considerar, no sélo la evaluacién inmediata
I de la experiencia docente (que es la que comunmente hacemos) sino, fundamentalmente el cambio
o actitudinal (Cultural) hacia la calidad y seguridad, traducidos en |a operacion por el mejoramiento de
~J los procesos clinicos y administrativos medidos a través de indicadores de impacto de la capacitacion
s
~

¥, por supuesto, a través de los perfiles profesionales y funcionales que solicitan y requieren las
instituciones de salud.

XX1I. Que por otro lado, se deben destacar los aspectos de motivaciéon vinculados al desarrollo personal y

A profesional, reconocimiento y estimulo y, cuando sea posible, los incentivos de tipo econdmico. En el
proceso educativo, 'a motivacidon se favorece a través de estrategias participativas que facilitan el
'“7? intercambio de experiencias y relacionen la teoria con la practica diaria, utilizando casos reales y

concretos de los participantes y trabajadores sobre problemas sugeridos por ellos mismos.

LA¢XIIL. Que la calidad y la seguridad del paciente se han convertido en una prioridad y principal motivo de
debate en los sistemas de salud de todo el mundo. En este sentido, se reconoce que la formacion de

recursos humanos en Gestion de la Calidad es una estrategia fundamental para innovar y mejorar la
calidad y seguridad en los servicios de salud.

Qu'gl andlisis de la oferta educativa existente en el drea de Gestion de la Calidad a nivel local,

cional e internacional pone en evidencia la necesidad de formar expertos en calidad, no sdlo en la
estidon y evaluacion, sino también con una orientacidon gerencial, de investigacién y docencia. En un
$75tudio de mercado realizado por el Centro Universitario de Ciencias de la Salud de la Universidad de
uadalajara, a través de una empresa externa, se detectd la necesidad, pertinencia y factibilidad de
uevos programas en gestion de la calidad y seguridad de los servicios de salud, considerdndose
¢omo basica e indispensable la formacién de personal especializado en estos ambitos del
conocimiento, para crear sistemas de mejora continua y sequridad de] pgciente, evaluar la calidad,

permear en toda la organizacion una cultura de calidad y evitar abuposjinternos y maltrato a los
pacientes.

Dictamen No. 4172010

Maestria en Ggstidn de la Calidad y Seguridad en los Servicios de Salud
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Lie es importante mencionar que la Direccion Adjunta de Calidad y Educacién en Salud, dependiente
la Secretaria de Salud de |a Presidencia de la Republica, mediante la Instruccion 108/2008, crea la
gura del Gestor de Calidad como agente de aquellas iniciativas a favor de ia mejora continua y
eguridad del paciente. Asi, el Gestor resulta indispensable en la arquitectura de la institucionalizacion
de la cultura de la calidad en el Sistema de Salud.

XXVI. [ Que por lo anterior, se justifica plenamente la creacion de la Maestria en Gestion de la Calidad y

Seguridad en los Servicios de Salud, para la formacion y desarrollo de personal con las competencias

profesionales integradas que respondan a las necesidades sociales de mejorar la calidad y seguridad
de los Servicios de Salud.

XVII} Que el programa académico de la Maestria en Gestion de la Calidad y Seguridad en los Servicios de
Salud, esta dirigido a

» Médicos, enfermeras, psicélogos o profesionistas de algunas de las disciplinas cientificas
relacionadas con la asistencia en salud.

XXNIII. Que el objetivo general del programa es garantizar la formacion de personal de los Sectores: Salud,
Productivo y de Servicios relacionados con la asistencia sanitaria, en Gestion de la Calidad vy

N Seguridad en los Servicios de Salud, reconocidos nacional e internacionalmente, con las competencias
S profesionales integradas necesarias para gestionar la atencion en los servicios de salud de una forma
N eficiente, efectiva, con calidez y ética; asumiendo un liderazgo que oriente y transforme la cultura
W nizacional hacia la calidad y la seguridad.
N

ue los objetivas especificos son:

» Identificar las bases de |la Gestion de la Calidad en Salud, analizar las variables que intervienen en

ella y seleccionar las herramientas adecuadas para gestionar eficientemente los procesos clinicos y
administrativos.

» Describir los elementos involucrados en la seguridad clinica y bhospitalaria, asi como las

metodologias para su abordaje, que le permitan gestionar la sequridad del paciente, del personal y
las instalaciones,

» Disenar sistemas de evaluacion de la satisfaccion del usuario para mejorar la calidad de atencion.

» Evaluar el impacto de los sistemas de participacion ciudadana en la calidad de los servicios de
salud,

» Contrastar los modelos de certificacion, acreditacion y reconocimiento de los sistemas de gestion

de la calidad en salud que le permitan seleccionar e implementar el adecuado al nivel de desarrollo
de la organizacion.

» Realizar auditorias que permitan verificar la implementacion y desarrollo de sistemas de gestion de
la calidad.

» Utilizar sistematicamente las herramientas informaticas pertinentg

gra el ejercicio eficiente de
sus actividades.

’ Dictamen No. 73

Maestria en Gestidn de la Calidad y Sequridad en los Servicios de Salud
Creacidn



UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA

CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD/

§o

FT SR STLIS i E N Y i . L AR
L O .o . LI

» Aplicar los conocimientos adquiridos en gestién de la calidad y seguridad, investigacidn y educacién
ara mejorar el sistema de salud.

» [Planear, desarrollar y difundir procesos de investigacidn operativa en salud que permitan la
transferencia del conocimiento para la solucidn de problemas institucionales y sociales.

» Seleccionar el disefio de investigacidon apropiado al problema a investigar y las herramientas
estadisticas adecuadas al disefio.

» Disefiar, implementar e impartir cursos de capacitacion y actualizacidon para lograr el cambio
organizacional hacia una cultura de calidad y seguridad en salud.

XXX. Que el perfil profesional de ingreso, respecto a sus actitudes y valores:

» Lliderazgo
o » Proactivo
;'*’ >  Actitud critica
NN » Capacidad de analisis y sintesis
N »  Negociador
- » Disposicion al trabajo en equipo
Ry > Inteligencia emocional
XA »  Actitud de servicio
N » Capacidad de trabajo bajo presidn.
» Tendencia para la toma de decisiones en base a valores universales.
> bilidades de supervision y tutoria.
> eguridad en si mismo
XXXI. ue el perfil del egresado de |la Maestria en Gestidon de la Calidad y Seguridad en los Servicios de

Salud sera reconocido nacional e internacionalmente por poseer las competencias profesionales
integradas necesarias para gestionar la atencidn en los servicios de salud de una forma segura,
eficiente, efectiva, con calidez y ética, asumiendo un liderazgo que oriente y transforme la cultura
organizacional hacia la calidad y la seguridad. Asimismo, con competencias en educacién e
investigaciéon operativa que le permitan gestionar el conocimiento sobre la calidad y seguridad en los

servicios de salud:
Competencias Socioculturales

» Establece vinculos institucionales con una actitud proactiva, para la creacion de sistemas de

referencia en los procesos de gestion de la calidad y seguridad en salud con una visidn multi,
/\n inter y transdisciplinar en el contexto de una sociedad global y del conocimiento.
i » Toma decisiones basadas en valores y asume un liderazgo en espacios institucionales,
i academicos, cientificos y sociales complejos a escala local, nacional e internacional, con actitud
\/ y aptitud para trabajar en equipos colaborativos.

Competencias Profesionales

anal que incida en un

» Desarrolla, con actitud critica, estrategias para el desarrolto organij
de las in jones a

cambio de la cultura que garantice la seguridad clinica, del persona

= S
W\pictamen No. 734172010 - —
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través de procesos de calidad en los diferentes niveles de la institucion, en el contexto de una
sociedad poco informada y demandante,

»/ Analiza problemas de la realidad institucional para gestionar riesgos que le permita disefiar y
redisefiar procesos clinicos y administrativos que garanticen la calidad de atencion asi como la

/" _ seguridad del paciente, del personal y las instalaciones a través de procesos viables de acuerdo
, a los recursos disponibles y contextos particulares con responsabilidad, compromiso vy
| creatividad.

» Coordina los procesos de certificacidn y acreditacién en gestion de la calidad y seguridad, en
un contexto de instituciones de los sectores: Salud, Productive y de Servicios relacionados con
la asistencia sanitaria, con niveles diversos de desarrollo organizacional en la cultura de la

calidad y seguridad, buscando el equilibrio entre las politicas gubernamentales e institucionales
y los recursos disponibles.

» Implementa sistenas de evaluacion de costos de la atencion y de la no calidad en un contexto

\ intercultural y complejo por la poca cultura de la evaluacion, con una actitud que favorezca la

N autocritica, la introspeccion, el reconocimiento de la reinformacion, la objetividad, la
‘}j imparcialidad, el trabajo en equipo, la persistencia y la tenacidad.

Competencias Técnico-Instrumentales

» Crea, promueve y propicia aprendizajes significativos en materia de gestion de la calidad y
seguridad, relevantes en la diversidad de ambientes de aprendizaje, que fomenten la cultura

/] de aprender a hacer, aprender a pensar, aprender a aprender y aprender a ser en contextos
S complejos de instituciones de los sectores: Salud, Productivo y de Servicios relacionados con la
\7‘}(_’) asistencia sanitaria y una sociedad con poca informacién y capacitacién.
(A

» Diseha e implementa estrategias de comunicacion oral y escrita, en medios presenciales y
U cibernéticos, de manera efectiva, dirigidas a los diferentes niveles de la organizacion y fuera de
ella, en un contexto intercultural en el area de salud.

» Genera, difunde y propicia la utilizacién det conocimiento en calidad y seguridad en salud para
mejora operativa de los procesos, en un contexto donde se desarrolla y publica poca

vestigacion en esta area, con estricto respeto a las personas y los principios ético-legales
igentes.

Utiliza de manera racional la tecnologia para facilitar e innovar los procesos de gestién de la

calidad y seguridad en el contexto de la revolucion cientifica tecnolégica y la sociedad del
conocimiento,

Que el Consejo de Divisién de Disciplinas para el Desarrollo, Promocién y Preservacién de la Salud, en
su sesidén de fecha 23 de noviembre de 2010, aprobd el programa educativo de la Maestrfa en
Gestion de la Calidad y Seguridad en los Servicios de Salud.

En razdn de lo antes expuesto, estas Comisiones Permanentes dd

ducacidén y de Hacienda, han
encontrado elementos que justifican suficientermente los motivos refe
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CONSIDERANDO

de acuerdo con el articulo 22 de su Ley Organica, la Universidad de Guadalajara adoptara el

ffelo de Red para organizar sus actividades académicas y administrativas. Esta estructura se

sugtentara en Departamentos agrupados en Divisiones, para el nivel superior,

I1. |Que en el marco previsto por la fraccion IV del articulo 52 de la Ley Orgdnica y en congruencia, la
fraccion 1 det articulo 116 del Estatuto General de la Universidad de Guadalajara, corresponde a los
Consejos de Centro Universitario aprobar los planes de estudio y programas de docencia investigacion,
difusion y servicio social del Centro, de acuerdo con los lineamientos generales aplicables; asi coma
dictar normas y disposiciones particulares sobre la creacion, transformacion y supresién de programas
para la formacion de profesionales medios, profesionistas y graduados, respectivamente.

-

\? III. Que la Comision Permanente de Educacion del Consejo del Centro Universitario de Ciencias de la Salud

3 tiene atribuciones de proponer las medidas necesarias para el perfeccionamiento de los programas
o educativos, las normas pedagdgicas y las bases especificas sobre la direccion, organizacion y
administracion académica en el Centro Universitario, en los térmings previstos por los articulos 8 y 9
fracciones I y III del Estatuto Organico de este Centro Universitario.

e corresponde al Consejo Universitario de este Centro aprobar los programas de posgrados
ropuestos por sus Consejos Divisionales, conforme a lo dispuesto por el numeral 14 del Reglamento
de General de Planes de Estudio.

. Que con base a las fracciones III y V del articulo 54 de la Ley Organica, corresponde al Rector del
Centro Ejecutar los acuerdos del Consejo de Centro asi como promover todo lo que tienda al
mejoramiento técnico, académico y patrimonial del Centro Universitario.

Que en términos de los articulos 3 y 4 del Estatuto Organico del Centro Universitario de Ciencias de la
N Salud, existen en este Centro las Divisiones de Disciplinas Basicas para la Salud; de Disciplinas
Clinicas; y de Disciplinas para el Desarrollo, Promocidon y Preservacion de la Salud.

del articulo 61 de la Ley Organica y por el 138 fraccion I del Estatuto General, las funciones de

sancionar y proponer al Consejo de Centro la creacion, supresion o modificacidon de programas de
posgrado de la Division.

. L VIL Que el Consejo Divisional como drgano de gobierno de la Divisidn tiene, atribuidas paor la fraccion 1T
-~
™~
VIII. Que conforme lo previenen la fraccion [ del numeral 141 asi como lo dispuesto por el articulo 142 dei
/" Estatuto General, el Director de Divisidn tiene entre sus funciones el promover y apoyar |0s procesos
Yo para la creacion, modificacion o supresiéon de planes y programas curriculares en los que intervenga su
{ | Division, y el Secretario de la misma, las de auxiliar al Director de Division, llevar a cabo sus
Y determinaciones y las que le encomiende el Consejo Divisional.

V IX. Que por su parte los Colegios Departamentales tienen atribuciones para el disefio, ejecucion y
evaluacion de planes y programas académicos, y tienen la atribucion de elaborar propuestas de
creacion, modificacion o supresion de planes y programas docentes, de investigacion y difusidn en los
términos de los articulos 64 y 65 fraccién 11 de la Ley Organica y 145 fraccign VI del Estatuto General.

. En virtud de la justificacion antes expuesta, estas Comisiones de Educaci Hacienda, encontraron

lementos que acreditan la existencia y las necesidades referidas, y con ament s articulos
S — ;;; —
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10, 5O, Fracciones I, IT y IV, 69. Fracciones III, VI y XII, 28, 31 fraccion VI, 35 fracciones 1], TII y X,
52 fraccién 111, de la Ley Organica de la Universidad de Guadalajara, y los numerales 6 fraccidon IV, 79,
81, 84 fracciones 1y 11, 85 fraccion 1v, 86 fraccion IV, 95 fraccion IV, 116 fraccion I1 y 118 fracciones
I, I y X del Estatuto General de la Universidad de Guadalajara, asi como los articulos 2, 3, 8, 9 y 10

del Estatuto Organico del Centro Universitario de Ciencias de la Salud, tenemos a bien proponer los
siguientes:

En virtud de lo anteriormente expuesto y con base en los articulos 1, 5 fraccion I, 6 fraccion III, 22,

23, 24, 50, 52 fraccion IV y 54 fraccion III de la Ley Organica de la Universidad de Guadalajara ; el

116 fraccion I de su Estatuto General, asi como por los numerales 2, 5 fraccion I y 9 fraccion I del

statuto Orgdnico del Centro Universitaric de Ciencias de la Salud, y los articulos 4 y 14 del

glamento General de Planes de Estudios, es que estas Comisiones estiman pertinente presentar la

DN puesta de creacion de la MAESTRIA EN GESTION DE LA CALIDAD Y SEGURIDAD EN LOS
ERVICIOS DE SALUD v al efecto proponen los siguientes:

RESOLUTIVOS

PRIMERO.- Se aprueba la creacién del programa educativo de la MAESTRIA EN GESTION DE LA
CALIDAD Y SEGURIDAD EN LOS SERVICIOS DE SALUD a partir del ciclo escolar 2011 A, adscrito
al Departamento de Salud Publica de la Division de Disciplinas para el Desarrollo, Promocidén y
Preservacion de la Salud de este Centro Universitario de Ciencias de la Salud. Se aprueba el proyecto
de creacién de la Maestria que describe de manera amplia sus fundamentos, objetivos, estructura,
contenidos y forma de organizacion, documento que se anexa al presente dictamen como parte
integrante del mismo y que se tiene aqui por reproducido en todas sus partes como si a la letra se

insertase.
~J3 , ,
% SEGUNDOQ. programa educativo de la MAESTRIA EN GESTION DE LA CALIDAD Y SEGURIDAD
\: i EN LOS CIOS DE SALUD tiene las areas de formacion, carga horaria y créditos siguientes:
~N3

ESTRUCTURA DEL PLAN DE ESTUDIOS

r TOTAL DE :&ggg CD: TEORIA
. ) ] TOTAL DE | -
AREAS DE FORMACION HORAS ' PRACTICA Créditos %
’ ' TEORIA C/Tutor | Sin/Tutor
ggs&gg%ngglcumra 560 280 200 80 35 44.9
ESPECIALIZANTE OBLIGATORIA 700 370 260 70 43 55,1
TOTALES 1260 650 460 _ 150 78 100

S

«
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Area de Formacibén: Bésico Particular Obligatoria

Tipo Total TOTAL DE HORAS
:“:_::‘:?:aq: Clave | de de . Practicas | créditos | o F:lel
P ] curso | horas | Teoricas | . JT | S/T eq
Primer semestre
Gestion de la Calidad en
Salud c/T 60 40 20 3.75
|_Planeacion Estratégica c/T 40 20 20 2.50
I~ Aspectos Eticos de la
§ Asistencia Sanitaria c 20 20 .25
. Aspectos Legales de fa
\Q | Asistencia Sanitaria ¢ 20 20 1.25
Informatica: Editor de
o diagramas C/T 20 10 10 1.25
\ Acreditar
\l‘u todas las
unidades de
I egundo semestre aprendizaje
del primer
semestre
Seguridad Clinica: Gestiéon de
Gestion de la seguridad C 40 20 20 2.5 la Calidad
del paciente y el perscnal en Salud
Participacién del Usuario
| I: satisfaccion del usuaric o 40 20 20 25
Informatica: Hoja de
catculo c/T 40 10 10 20 2.5
Acreditar
todas las
unidades de
Tercer semestre aprendizaje
del segundo
semestre
Participacién del Usuario
II: Participacion de)
Paciente y Familia en la c 20 20 1.25
Toma de Decisiones
Evaluacion de la Calidad
I: certificacion y /T 80 30 30 20 S
acreditacién, auditoria,
Seguridad Hospitalaria c/T 60 20 40 3.75
Acreditar
todas las
unidades de
Cuarto semestre aprendizaje
del tercer
semestre
Clima Organizacional C/T 40 20 20 2.5
Evaluacién de la Calidad Evaluacién
Il; sistemas de
reconocimiento de la o 80 30 30 20 3 del!a
| calidad, auditoria F\ Calidad I
N\ TOTALES 560 280 200 [/ 80 [ 35 )

ictarhen No. 7341/2010 — -
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Area de Formacién: Especializante Obligatoria

. TOTAL DE HORAS
Tipo | Total — Pre
Unidades de Aprendizaje | Clave de de . Practicas | Créditos Requisitos
curso | horas | Teoricas c/T | s/T
Primer semestre
Analisis de los Modelos de
alidad C 20 20 1.25
or_mtrol Estadistico de la C >0 20 1.5
lidad
isefio de Proyectos y
rogramas de Calidad /T 40 20 10 10 2.50
Metodologia de la
Investigacion I: Modelos de
recoleccitn, procesamiento y ¢ 40 40 2.5
analisis cuantitativo
Estadistica I: estadistica
descriptiva y analitica basica C-T 40 20 20 2.5
/F¥ra modelos cuantitativos
Acreditar todas
las unidades
Segundo semestre de aprendizaje
del primer
semestre
Cultura de |a seguridad C 20 20 1.25
Informatica: Administrador Informatica
de proyectos C/T 40 10 10 20 2.5 I
Metodologia de 1a Metodologia
Investigacion II: Modelos de dela
recoleccién, procesamiento y C 40 40 2.5 Investigacion
andlisis cualitativo I
Estadistica II: Herramientas Estadisti
de analisis para modelos C-T 40 20 20 2.5 15 adistica
cualitativos
Seminario de investigacién I:
elaboracién de protocole de S 20 20 2.5
investigacion
Trabajo de investigacion I:
elaboracién de protocole de N 20 20 1.25
investigacion
Acreditar todas
las vnidades
Tercer semestre de aprendizaje
del segundo
semestre
Gestion de riesgos sanitarios c 60 20 | 20 | 20 | 375 |3eduridad
Construccion e
Instrumentacién de Seguridad
Indicadores de Calidad vy <Al 40 20 2 1.25 Clinica
Sequridad —
Herramientas Gerenciales 20 / 1.35

c/T 40
< 2

Cictamen No. 7341/2010

Maestria en Gestidn de Iz Calidad vy Sequndad en tos Servicios de Satud

Creacidn

X

11



UNIVERSIDAD DE GUADALAIARA

CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD!

Fremky L R A Lo - g S
l.u'!\--\v}!\_”_f_}x/' T FRAT I o8 R PR Tl I AV ' i

R Seminario de Investigacidn
1I: avances del trabajo de Seminario de
20 1.25 : e
investigacién T 20 investigacion
I
Trabajo de Investigacion I1:
avances del trabajo de Trabajo de
A 2 20 1.25 . o,
investigacion N 0 investigadon
I
Acreditar todas
jas unidades
A Cuarto semestre gglatzrgnglzaje
reel
semestre
%~ [ Ecdnomia y Calidad en Salud /T 40 20 20 2.5
3 Insttumentacion de un
\\\ Sistema de Gestion de la
‘ Calidad basado en C 40 40 2.5
N estandares de certificacion y
¥ acreditacion
§‘ Participacién del Usuario 11T:
\ Sistemas de participacion ) ) Participacion
adana en la calidad de los ¢ 20 20 1.25 Hel usuario I
epvicios de salud
ﬁﬁo de programas
aducativos c/T 40 20 t 20 2.5
Seminaric de Investigacion
III: avances vy presentacion Seminario de
del trabajo de investigacion T 20 20 1.25 investigacién
II
Trabajo de Investigacion III:
avances y presentacion del Trabajo de
trabajo de investigacion T 20 20 1.25 investigacién
I
TOTALES 700 370 260 70 43
C/T = con tutor
S/T = sin tutor
C/T: CURSO TALLER S: SEMINARIO
N: CLINICA M: MODULO
CL:CURSO LABORATORIO T: TAL!.ER
P: PRACTICAS

CERO.- Los requisitos de ingreso a la MAESTRIA EN GESTION DE LA CALIDAD Y SEGURIDAD EN
S SERVICIOS DE SALUD, ademas de los previstos per la normatividad universitaria vigente, son los

v Contar con el Titulo de Licenciatura o Acta de Titutacién en alguna de las disciplinas cientificas
relacionadas con la asistencia en salud.

v Acreditar un promedic minimo de ochenta con certificay
equiparable de los estudios precedentes.

v Curriculum vitae de su experiencia profesional.

=2

oy -
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Presentar carta de exposicion de motivos para cursar el programa,

Presentar carta de apoyo institucional para cursar el programa.

Presentar y aprobar examen de lecto-comprension del idioma inglés.

En caso de ser Extranjero, contar con la forma migratoria correspondiente y la respectiva
homologacion de sus estudios de Licenciatura por la Universidad de Guadalajara.

Aprobar la evaluacion de aptitudes y actitudes.

Aprobar |a entrevista con el Coordinador del programa.

NN KN

Estos r&quisitos de ingreso pueden ser modificados por la Junta Académica de la Maestria con base a
& la actualizacion de la normatividad universitaria y/o recomendaciones de la propia Junta,

i

-4 CUARTO.- Los requisitos de permanencia, ademas de los establecidos por la normatividad
universitaria vigente, scn los siguientes:

¥ Aprobar avances semestrales de su trabajo de investigacién.

N
~§
v Presentar y aprobar los examenes de conocimientos aplicados por el Centro Universitario de
@ Ciencias de la Salud a través de la Junta Académica de la Maestria.

v Tener un promedio minimo de 80 por ciclo [Cap. IIl en el art. 65 De la Evaluacion vy
Calificacion, del Reglamento General de Posgrado de la Universidad de Guadalajara].

QUINTO.- Los requisitos de egreso, ademas de los estabtecidos por la normatividad universitaria
vigente, son los siguientes:

Haber concluido el programa de la Maestria aprobando con una calificacidon promedio minima de
B0 cada ciclo escolar.

¥ Cubrir la totalidad de los créditos del plan de estudios.

v Presentar, defender y aprobar la tesis para obtener el grado.

Presentar constancia de no adeudo expedida por la Coordinacién de Control Escolar del Centro
Universitario de Ciencias de la Salud.

v Cubrir los aranceles universitarios correspondientas,

SEXTO.- El plan de estudios de la MAESTRIA EN GESTION DE LA CALIDAD Y SEGURIDAD EN LOS

SERVICIOS DE SALUD, tiene una duracidén de cuatro ciclos escolares y ¢l ingreso sera bianual en
7 el/calendario escolar A.

PTIMO.- Para abrir una promocién del programa el cupo minimo sera de 12 alumnos y un maximo
20 alumnos, los alumnos nacionales aportaran por concepto de inscripcién a cada uno de los ciclos
scolares, el equivalente a 6 (seis) salarios minimos mensuales, vigente en la Zona Metropolitana de
uadalajara y los alumnos extranjeros el arancel que estipule la Universidad de Guadalajara.

CTAVO.- La MAESTRIA EN GESTION DE LA CALIDAD Y SEGURIDAD E S SERVICIQS DE SALUD,
obtendra recursos propios por lo que es totalmente autofinanciable.

-
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NOVENO.- Faclltese al Rector del Centro Universitario de Ciencias de la Salud para que con las
atribuciones que le confiere el articulo 54 de la Ley Organica en su fraccion I, y en cumplimiento de las
funciones que le asigna el articulo 120 del Estatuto General de la Universidad de Guadalajara en su
fraccion V, remita este dictamen como una resolucidon del maximo o6rganc de gobierno del Centro
Universitario de Ciencias de la Salud y a su vez la presente ante el Consejo General Universitario, para
su aprobacion.
ATENTAMENTE
“PIENSA Y TRABAJA"Y
Guadalajara, Jal., Noviembre 26 de 2010
2010, Bicentenario de |la Independencia vy
Centenario de la Revolucion Mexicana”

MTRO. BAUBELAO LARA GARCIA

‘ﬂlf!-/énfa /?’rvz-V['f J‘J'ﬂifr‘ﬂf
C. ANTONIO DE JESUS RIVERA CARDENAS

COMISION DE HACIENDA

G

LO MUNOZ FERNANDEZ C. HECTOR EDUARDO BAUTISTA RODRIGUEZ

= g

=—"""BR. SALVADOR CHAVEZ RAMIREZ

SECRETARIO

Dictamen No. 734172010
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Acta de la Sesion Extraordinaria
H. Consejo de Centro Universitario de Ciencias de la Salud
Diciembre 03, 2010

La sesion dio inicio a las 13:00 horas del dia 03 de Noviembre del 2010 en el Auditorio Ramaén
Cérdova de este Centro Universitarie, y centande con la presencia de 37 Censejeros, el

Presidente Dr, Héctor Raul Pérez Gdmez, declara la existencia de quorum y pone a consideracion
de los Consejeros la siguiente

ORDEN DEL Dia

I. LISTA DE PRESENTES Y DECLARATORIA DE QUORUM.
II. PROPUESTA DEL ORDEN DEL DIA.
III. LECTURA Y APROBACION EN SU CASO, DE LAS ACTAS DE LAS SESIONES
EXTRAQRDINARIA Y ORDINARIA DEL 13 DE OCTUBRE DE 2010,
IV, PRESENTACION Y EN SU CASO, APRCBACION DE DICTAMENES DE LAS
COMISIONES PERMANENTES. )
V. PRESENTACION Y EN SU CASO, APROBACION DEL DICTAMEN DELPRESUPUESTO
ORDINARIC DEL CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD PARA EL
ANQO 2011

VI. ASUNTOS VARIOS.

El Dr. Héctor Radl Pérez Gomez, Presidente del Consejo, solicita a los miembros del Consejo,
la aprobacién de la orden del dia o si hubiera algun comentario al respecto, favor de manifestarlo.

No habiende comentarios al respecto, se aprueba en votacion economica y por unanimidad de
votos,

A continuacién el Presidente del menciona que en virtud de que ya se tienen a los consejeros que
representan a los Sindicatos de la Universidad tanto de Académicos como de Administrativos, y
gue faltaban de designar y para su participacién legal en este Consejo solicito la autorizacién de
este maxima érganc de gobierno para tomarles la debida protesta. Se aprueba la solicitud en
votacion econdmica y por unanimidad de votos.

El Presidente del Consejo sciicita al Dr. Martin Vargas Magafia, al Mtro. Jesus Palafox Yafez
representantes titular y suplente, respectivamente, del Sindicato de Trabajadores Académicos de
la Universidad de Guadalajara; al C. Jesus Zenteno y al C. Ricardo Covarrubias Mayorga, en su
cardcter de titular y suplente del Sindicato Unico de Trabajadores Administrativos de la
Universidad de Guadalajara pasen al frente para tomarles la protesta de ley.

{Protestan ustedes en su condicion de miembros de este Consejo de Centro
Universitario de Ciencias de la Salud, protestan cumplir con la Constitucioén Politica de
fos Estados Unidos Mexicanos, la propia del Estado de Jalisco, asi como la Ley Orgdnica
de nuestra Mixima Casa de Estudios la Universidad de Guadalajara, el Estatuto General

Acta de la Sesion Extracrdinana del ._—--f—: =

Conselo de Centro Universitanio de Ciencias de fa Salud = . 1
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y Reglamentos, asi como el Estatuto del Centro Universitario de Ciencias de la Salud,
cumplir con la responsabilidad que les han confiado sus correspondientes comunidades,

esta Presidencia pregunta si protestan cumplir como miembros de este Consejo de
Centro para el periodo 2010-2011?

Los representantes sindicales e integrantes del Consejo de Centro, protestan cumplir con todos
los ordenamientos invocados.

A continuacion el Presidente menciona, las actas de las sesiones extracordinaria y ordinaria del 13
de octubre del afio en curso se hicieron llegar a los sefiores Consejeros por diversas rutas, tanto
electréonicamente, asi como junto con el citatorio correspondiente vy pregunta si son de aprobarse
o en su defecto si hubiera algan comentario a las mismas. No habiendo ninguna consideracion a
las actas de la sesi6n anterior, se aprueban en votacion economica y por unanimidad de votos.

Siguiendo con el siguiente punto orden de dia tenemos la lectura, discusion y aprobaciéon de los
dictamenes de las distintas comisiones permanentes de este Consejo, por lo que solicito al
Secretario la presentacion de los dictamenes.

COMISIONES CONJUNTAS DE EDUCACION Y DE HACIENDA.-

1. Dictamen No. 734172010 mediante el cual se aprueba la propuesta de creacion del programa
académico de la Maestria en Gestidon de la Calidad y Seguridad en los Servicios de
Salud, adscrito al Departamento de Salud Publica de la Division de Disciplinas para el
Desarrollo, Promocion y Preservacion de la Salud, a partir del calendario escolar 2011 A,

El Secretario del Consejo, Dr. Salvador Chavez Ramirez, hace la presentacién del dictamen

de la Maestria en Gestion de la Calidad y Seguridad en los Servicios de Salud y da lectura a los
resolutivos de dicho dictamen.

El Presidente del Consejo, pone a la consideracién de los sefiores consejeros el anterior
dictamen y pregunta si hubiera algun comentario al mismo, favor de manifestarlo,

Después de propener algunas adecuaciones a dicho dictamen en lo que respecta a que se
especifique claramente a quién esta dirigido dicho programa académico y que ta Junta Académica
del propio programa podra determinar el ingreso en los casos no previstos.

No habiendo mas comentarios al respecto, se aprueba en votacion econdmica y por unanimidad
de votos.

El Presidente del Consejo menciona, a continuacion tenemos los dictdmenes de las
Comisiones de Educacién, de Revalidacion de Estudios, Titulos y Grados y de Condonaciones vy
Becas, por lo que esta Presidencia tiene a bien proponer su aprobacion en lo general y si hubiera
alguna consideracidon o comentaric en alguno de los dictdmenes, posteriormente nos
detendremos en lo particular, por lo que pregunto que si estan de acuerdo favor manifestario. Se
aprueba la solicitud del Presidente del Consejo por unanimidad de votos.

Acta de la Seslén Extracrdinaria del 2
Conseje de Centro Universitano de Ciencias de la Salud
01 de Diciembre de 2010, 12:00 haras.
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COMISION DE EDUCACION.-
Padrinos de Generacién.

1. Dictamen No. 7295/2010 por el cual se aprueba la solicitud presentada por la Generacion
2008 B-2010 A de la Carrera de Técnico Superior Universitario en Emergencias, Sequridad
Laboral y Rescates, para nominar como Padrino de Generacidon al DR, PEDRO ANTONIO
KLEEMANN GODINEZ,

2. Dictamen No. 733972010 por el cual se aprueba la solicitud presentada por la Generacion
2009 A-2010 B de la Carrera de Técnico Superior Universitario en Protesis Dental, para
nominar como Padrino de Generacidn al MTRO, RICARDO SOSA PEREZ.

3. Dictamen No. 7340/2010 por el cua! se aprueba la solicitud presentada por la Generacidon
2010 A-2010 B de la Especialidad de Enfermeria en Salud Pablica, para nominar como Padrino
de Generacion al DR. JOSE CRUZ PEREZ SERNA.

El Presidente del Consejo, pone a la consideracién de los sefiores consejeros los anteriores
dictdmenes de Padrinos de Generacion y pregunta si hubiera algun comentaric ¢ consideraciéon a
los mismes, favor de manifestarlo. No habiende comentarios al respecto, se aprueban en votacion
economica y por unanimidad de votos.

COMISION DE REVALIDACION DE ESTUDIOS, TITULOS Y GRADOS.
Eguivalencias

1. Dictamen No. 7235/2010 mediante el cual se aprueba la equivalencia de las unidades de
ensefanza-aprendizaje del (a) alumno (a) C. LOMELLI ESTRADA NOEMI, de la Carrera de
Licenciatura en Cirujanc Dentista.

2. Dictamen No. 7240/2010 mediante el cual se aprueba la equivalencia de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (a) alumno (a) C. MANZO CORONA JOSE MARGARITO, de ia
Especialidad en Cirugia General,

3. Dictamen No. 7245/2010 mediante el cual se aprueba la eguivalencia de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (a} alumno (a) C. CABELLO DE HOYOS MARIANA DANIELA, de la
Carrera de Licenciatura en Psicologia.

4. Dictamen No. 7282/2010 mediante el cual se aprueba la equivalencia de las unidades de

ensefianza-aprendizaje del (a) alumno (a) C. LARA CALDERA BOLivar FERNANDQ, de la
Especialidad en Medicina del Enfermo en Estado Critico.

El Presidente del Consejo, pone a la consideracion de los sefiores consejeros los dictamenes de
Egquivalencias y pregunta si hubiera algin comentario o consideraciéon a los mismos, favor de

manifestario. No habiendo comentarios al respecto, se aprueban en votacion econdémica y por
unanimidad de votos.

Acreditaciones

Dictamen No. 7236/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacidén de las unidades de

ensefianza-aprendizaje del (a) alumno (a) C. VAZQUEZ VALENCIA RUTH GENESIS, de la
carrera de Licenciatura en Nutricion.

ot T

Acta de la Seslén Extraordinariz del 3
Consejo de Centro Universitario de Crencias de fa Salud
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Dictamen No. 7237/2010 mediante el cual se aprueba la acr;editacic’m de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (2) alumno (a) C. NAVARRO JIMENEZ AIDE ARANZAZU, de la
carrera de Licenciatura en Nutricion.

Dictamen MNo. 7239/2010 mediante el cual se aprnﬂeba {a acreditacion de las unidades de
ensefianza-aprendizaje de! (a) alumno (a) C. MUNOZ ORQZCO MARIA FERNANDA, de la
carrara de Médico Cirujano y Partero.

Dictamen No. 7241/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacién de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del {a) alumno (@) C. SAAVEDRA CHAGOLLAN BERNARDO ALEJANDRO,
de la carrera de Licenciatura en Cirujano Dentista.

Dictamen No. 7242/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacién de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (a) alumno (a) C. CORONEL JIMENEZ KARLA L1LIANA, de la carrera
de Licenciatura en Enfermeria.

Dictamen No. 7243/2010 mediante el cual se aprueba la qcreditacig‘;n de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (a) alumno (@) C. BARBA RODRIGUEZ BARBARA JASMIN, de Ia
carrera de Enfermeria.

Dictarmmen No. 7246/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacion de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (a) alumno {a) C. HUERTA SOLANO CHRISTIAN ISRAEL, de la
carrera de Licenciatura en Psicologia.

Dictamen No. 7247/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacion de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (@) alumno {a) C. GONZALEZ ARTEAGA ABRAHAM, de la carrera de
Licenciatura en Cirujano Dentista.

Dictamen No. 7248/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacion de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (a) alumno (@) C. MEZA BARRERA JESUS WILFREDO GENGHINY, de
la carrera de Licenciatura en Cirujano Dentista.

Dictamen No. 7249/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacidn de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (a) alumno (a) C. PAREDES RABAGO KAREN ANAIS, de Ja carrera
de Licenciatura en Cirujano Dentista.

Dictamen No. 7250/2010 mediante el cual se aprueba |a acreditacion de las unidades de
ensefanza-aprendizaje del (@) alumno (a) C. TORRES MURILLO ALMA LETICIA, de la carrera
de Licenciatura en Cirujano Dentista.

Dictamen No. 725172010 mediante el cual se aprueba la acreditacion de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del {a) alumno (a) C. ACEVES SANCHEZ VICTORIA ANAHI, de la
carrera de Médico Cirujano y Partero.

Dictarmen No. 7252/2010 mediante el cual se aprueba'la acreditacién de las unidades de
ensefianza-aprendizaje de! (a) alumno {a) C. MONDRAGON QRTIZ JOCELYN, de la carrera de
Licenciatura en Psicologia.

Dictamen No. 7253/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacidn de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (a) alumno (a) C. DIAZ AQUINO GABRIELA ITZEL, de la carrera de
Médico Cirujano y Partero.

Dictamen No. 7254/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacion de las unidades de
ensenanza-aprendizaje del (a) alumno (a) C. GONZALEZ JIMENEZ XCHEL ANAHI, de la carrera
de Médico Cirujano y Partero.

Dictamen No. 7255/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacién de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (a) alumno (a) C. HERNANDEZ VENADERO NANCY SANDIVEL, de la
carrera de Médico Cirujano y Partero.

Dictamen No. 7256/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacién de las unidades de

ensefianza-aprendizaje del (a) alumno (a) C. MAGALLANES DEL TORO JOSE ALFONSO, de la
carrera de Médico Cirujano y Partero.

Acta de la Sesdn Extraprdinania det 4
Cansejo de Centro Universitany de Clencias de Ta Salod
03 de Diciembre de 2010, 13:00 haras
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. Dictamen No. 7257/2010 mediante el cual se aprueba la acredltamon de las unidades de

ensefianza-aprendizaje del {(a) alumno (a) C. RAMIREZ CHACON PAOLA YAJAIRA, de la carrera
de Meédico Cirujano y Partero.

Dictamen No. 7258/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacion de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (@) alumno (a) C. RODRIGUEZ BANDERAS MIGUEL ANGEL, de la
carrera de Médico Cirujano y Partero.

Dictamen No. 7259/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacion de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (a) alumno (a) C. SILVA DiAZ GRISELDA JACQUELINE, de la
carrera de Médico Cirujano y Partero.

Dictamen No. 7260/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacion de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (a) alumno {a) C. VARGAS MARTIN DEL CAMPO MARIA RAQUEL, de
la carrera de Médico Cirujano y Partero.

Dictamen No. 7261/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacién de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (a) alumno (a) C. MACIAS PENA ARI, de la carrera de Licenciatura
en Psicologia.

Dictamen No. 7263/2010 mediante el cual se aprueba (a acreditacion de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (a) alumno (a) C. ALVARADO PARTIDA LILIANA DENISSE, de la
carrera de Licenciatura en Psicologia.

Dictamen No. 7264/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacion de las unidades de
ensefanza-aprendizaje de! (a) alumno (a) C. VILLARREAL VILLANUEVA vicToR ISRAEL, de la
carrera de Licenciatura en Psicologia.

Dictamen No. 7265/2010 mediante el cual se aprueba la'acreditacién de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (a) alumno (a) C. DUENAS GUTIERREZ FRANCISCO MANUEL, de la
carrera de Licenciatura en Psicologia.

Dictamen No., 7266/2010 mediante el cual se aprueba !a acreditacién de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del {a) alumno (a) C. ARROYQO LEDEZMA ISMAEL DE JESUS, de la
carrera de Licenciatura en Psicologia.

Dictamen No. 7267/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacion de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (a) alumno (a) C. GONZALEZ NOVOA CARLOS RENE, de la carrera
de Licenciatura en Psicologia.

Dictamen No. 7268/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacion de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (a) alumno (a) C. GARCIA GARCIA [LAURA GUADALUPE, de la
carrera de Licenciatura en Psicologia.

Dictamen No. 7269/2010 mediante el cual se aprueba la agreditacién de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del {a) alumno {a) C. ESCALANTE GOMEZ DAPHNE ARACELI, de la
carrera de Licenciatura en Psicologia.

Dictamen No. 7270/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacidn de las unidades de
ensefanza-aprendizaje del (@) alumno {a) C. OLIVARES GARCIA KARINA JEANETTE, de la
carrera de Licenciatura en Psicologia.

Dictamen No. 7271/2010 mediante e! cual se aprueba la acreditacion de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del {a) alumno (a) C. HIDALGO AYALA LEONARDO MALAQUIAS, de Ia
carrera de Licenciatura en Psicologia.

Dictamen No. 7272/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacién de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del {a) alumno (a) C. ANAYA MEJIA IVETT GUADALUPE, de la carrera
de Licenciatura en Psicologia.

Dictamen No. 7273/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacion de las unidades de

ensefianza-aprendizaje del {(a) alumno (a) C. PENA LOPEZ BELEN MONTSERRAT, de la carrera
de Licenciatura en Psicologia.

Acta de la Sesién Extraordinaria del 5
Consejo de Cencro Uaiversitarie de Ciencias de |a Satud
03 de Dicrembre de 2010, 13:00 horas.
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Dictamen No. 7274/2010 mediante el cual se aprueba la ’acreditacién de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (a) alumno (a) C. AMEZCUA LOPEZ NORMA ALEJANDRA, de la
carrera de Licenciatura en Psicologia.

Dictamen No. 7275/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacion de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del {a) alumno (a) C. TELLEZ BERMUDEZ JUDITH LORENA, de la
carrera de Licenciatura en Psicologia.

Dictamen No. 7276/2010 mediante el cual se aprueba la ’acreditacién de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (a) alumno (a) C. URIBE MARTINEZ ELVIRA MONSERRAT, de la
carrera de Licenciatura en Nutricion.

Dictamen No. 7277/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacion de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (a) alumno (a) C. SEPULVEDA INIGUEZ ADRIANA, de ia carrera de
Licenciatura en Nutricién,

Dictamen No. 7278/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacidn de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (a) alumno (a)} C. RAMIREZ BOCANEGRA CINTHIA BERENICE, de la
carrera de Licenciatura en Nutricién.

Dictammen No. 7279/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacion de las unidades de
ensefianza-aprendizaje de! (a) alumno {a) C. DELFIN REVELO TATIANA TAMARA, de la carrera
de Licenciatura en Nutricion.

Dictamen No. 7280/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacion de las unidades de
ensefianza-aprendizaie del (a) alumno (a) C. RUIZ RUIZ KAREN, de la carrera de Licenciatura
en Nutricion.

Dictamen No. 7281/2010 mediante el cual se aprueba Ja acreditacion de las unidades de
ensefanza-aprendizaje del (a) alumno (&) C. ELIAS RODRIGUEZ JONATHAN DE JESUS, de la
carrera de Licenciatura en Enfermeria.

Dictamen No. 7283/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacion de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del {a) alumno {a) C. GARCIA SANTOS MONICA LETICIA, de la carrera
de Licenciatura en Cirujano Dentista.

Dictamen No. 7284/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacidon de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (a) alumno {a) C. LARA HERNANDEZ VICTOR LEONARDO, de la
carrera de Técnico Superior Universitario en Protesis Dental.

Dictamen No. 7285/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacion de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (a) alumno (a) C. ALFARD LOPEZ JUAN PABLO, de la carrera de
Médico Cirujano y Partero.

Dictamen No. 7286/2010 mediante el cua! se aprueba la acreditacién de las unidades de
ensenanza-aprendizaje del (a) alumno (a) C. CAMARENA LOMELIN EBLYN GABRIELA, de la
carrera de Meédico Cirujano y Partero.

Dictamen No. 7287/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacién de fas unidades de
ensefianza-aprendizaje del (3) alumno {(a) C. GONZALEZ GARCIA STEPHANY, de la carrera de
Médico Cirujano y Partero.

Dictammen No. 7288/2010 mediante el cual se aprueba la acreditaciéon de las unidades de
ensefianza-aprendizaje del (@) alumno (a) C. HERNANDEZ RUIZ MARTHA ALDEGUNDA
STEFANY, de la carrera de Médico Cirujano y Partero.

Dictamen No. 7289/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacion de las unidades de
ensefianza-apreandizaje del (a) alumno (@) C, MENDEZ CHAVEZ MARCO ANTONIQ, de la carrera
de Médico Cirujano y Partero.

Dictamen No. 7290/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacion de las unidades de

ensefianza-aprendizaje del (a) alumno (a) C. MUNOZ CORTES OB RIGOBERTO, de la carrera
de Médico Cirujano y Partero.

Acta de la Sesion Extraordinana det &
Consejo de Centro Unmversitano de Cigncias de la Salud
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. Dictamen No. 7291/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacién de las unidades de

ensefianza-aprendizaje del {(a) alumno {a) C. PENA LOPEZ ZAIRA QLIVIA, de la carrera de
Médico Cirujano y Partero.
Dictamen No. 7297/2010 mediante el cual se aprueba la acreditacion de las unidades de

ensefianza-aprendizaje del {a) alumno (a) C. CORTES CAMACHO FERNANDO, de la carrera de
Licenciatura en Nutricién.

El Presidente del Consejo, pone a la consideracidn de los sefiores consejeros los dictamenes de
Acreditacicnes y pregunta si hubiera algln comentario o consideracion a los mismos, favor de

manifestarlc. No habiendo comentarios al respecto, se aprueban en votacién econdmica y por
unanimidad de votos.

COMISION DE_CONDONACIONES Y BECAS.-

Condonacién de Ordenes de Pago,

1.

Dictamen No. 7292/2010 mediante el cual se tomé la decisidn de modificar el importe de las
matriculas de la orden de page del (a) alumno (a) C. LOARCA GOMEZ DANIEL ESTUARDO, de
la Especialidad en Cirugia Plastica y Reconstructiva, calendarios escolares 2005 A y 2006 A.
Mismo que deberd ser considerado de acuerdo a io gue estipula el arancel para tos alumnos
nacionales.

. Dictamen No. 7293/2010 mediante el cual se tomd la decisién de condonar el 100% de la

matricula de la orden de pago del (a) alumno (a) C. GARCIA MENDOZA ADRIANA GUADALUPE,
de la carrera de Licenciatura en Enfermeria, calendario escolar 2010 B.

, Dictamen No. 7294/2010 mediante el cual se tomo la decisién de condonar e! 100% de la

matricula de la orden de pago del (a) alumno {a) C. JARAMILLO PEREZ VALENTINO, de la
carrera de Licenciatura en Enfermeria, calendario escolar 2010 B.

. Dictamen No. 7296/2010 mediante el cual se tomd la decision de condonar el 80% de ia

matricula de la orden de pago de! (a) alumno (a) C. LIZARDI GARCIA DOMINGO, del
Doctorado en Investigacion Clinica, calendarios escolares 2010 A y 2010 B.

. Dictamen No. 7334/2010 mediante el cual se tomd la decisién de NO condonar la matricula de

la orden de pago del (a) alumno (a) C. GUZMAN DEL ANGEL MONICA GISELA, de la
Especialidad en Odontopediatria, calendarios escolares 2004 B y 2005 B.

. Dictamen No. 7335/2010 mediante el cual se tomd la decision de condonar el 100% de la

matricula de la orden de pago del (a) alumno {a) C. JIMENEZ SANDOVAL MIREYA ELVIRA, de

la carrera de Enfermeria Basico Semiescolarizada, calendarios escolares 2009 A, 2010 A y
2010 B.

. Dictamen No. 7336/2010 mediante el cual se tomé la decisidn de condonar el 50% de la

aportacion especial de la orden de pago del {(a) alumno (a) C. MERINO HIGUERA ELIZABETH,
de la Especialidad en Prostodoncia, calendario escolar 2010 8.

. Dictamen No. 7337/2010 mediante el cual se tomé la decision de condonar el 50% de la

aportacion especial de la orden de pago del (a) alumno {a) C. RIVERA SANTANA GREGORIQ
ALEJANDRO, de la Especialidad en Periodoncia, calendarios escolares 2010 Ay 2010 B.

, Dictamen No. 7338/2010 mediante el cual se tomod la decisidon de condonar el 70% de la

aportacion especial de la orden de pago del (a) alumno (a) C. JIMENEZ HERNANDEZ MARITZA,
de la Especialidad en Prostodoncia, calendario escolar 2010 B,

Acta de 1a Sesidn Extraordinana del 7
Consejo de Centro Universitario de Cienaas de la Salud
032 de Diciemnbre de 2010, 13:00 horas,
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El Presidente del Consejo, pone a la consideracion de los sefiores consejeros tos anteriores
dictamenes de Condonaciones y pregunta si hubiera algun comentario o consideracion a los
mismos, favor de manifestario. No habiendo comentarios al respecto, se aprueban en votacidén
econdmica y por unanimidad de votos.

Enseguida tenemos de la Comision de Hacienda el dictamen del Presupuesto Ordinario de

Ingresos y Egresos para ef afo 2011 de este Centro Universitario, por !o que solicito al Secretario
de lectura al mismo.

COMISION DE HACIENDA.-

1. Dictamen No. 7342/2010 por el cual se aprueba ei PRESUPUESTO ORDINARIO DE INGRESOS Y
EGRESOS DEL ANO 2011 del Centro Universitario de Ciencias de la Salud.

El Secretario del Consejo da lectura al dictamen anterior.

El Presidente del Consejo, pone a la consideracion de los sefiores consejeros el dictamen del
Presupuesto Ordinario de Ingresos y Egresos para el afio 2011 de este Centro Universitario,
soticitando que en virtud de la situacion por la que atraviesa la Universidad de Guadatajara por la
nula disposicion del Gobierno del Estado para {a entrega de los recursos econdmicos que se
adeudan, se tenga cuidado en el uso de estos recursos, teniendo una absoluta transparencia y
maximizando la aplicacion de los mismos de una manera equitativa.

Se aprueba el aprueba el dictamen deil Presupuesto Ordinario de Ingresos y Egresos para el afio
2011 del Centro Universitario de Ciencias de la Salud en votacidn econdmica y por unanimidad de
votos.

Siendo las 15:00 horas de! dia 03 de diciembre de 2010 y no habiendo mas asuntos que tratar se
da por concluida la sesidn del Consejo de Centro.

P s - )
DR. SALVADOR CHAVEZ RAMIREZ

“rmv)

Acta de |a Sesién Extiaordinana del g
Consejo de Centro Univertitany de Ciencias de fa Salud
03 de Dioembre de 2010, 12:00 horas.
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DICTAMEN No. 49/2010 @

VISTO: Para la consideracion y aprobacion de la “Creacién de la Maestria en N
Gestion de la Calidad y Seguridad en los Servicios de Salud” del
'

H. CONSEJO DEL CENTRO UNIVERSITARIO DE
CIENCIAS DE LA SALUD
PRESENTE

Departamento de Salud Publica, adscrito a la Divisién de Disciplinas para el
Desarrollo, Promocion y Preservacion de la Salud.

ANTECEDENTES.

1.- Con fecha del 12 de Noviembre del 2010, en |a direccién de ia Division 4
Disciplinas para el Desarrollo, Promociéon y Preservacion de la Salud, (fug
recibida por parte de la Jefatura del Departamento de Saiud Publica, la
propuesta de “Creacion de la Maestria en Gestion de la Calidad y
Seguridad en los Servicios de Salud”, al cual se anexa el acta del Colegio
Departamental con fecha del 21 de Octubre de 2010.

2.- La Division de Disciplinas para el Desarrollo, Promocion y Preservacion de

la Salud, en relacion al articulo 63, fraccion | de la Ley Organica y 141 fraccion

XIll del Estatuto General ambos de la Universidad de Guadalajara, envia oficio

a los miembros del Consejo Divisional, en donde se cita a reunion !
extraordinaria de Consejo Divisional a efectuarse el dia 19 de Junio del 2009,

en la sala de Juntas de la Division de Disciplinas para el Desarrollo,
Promocion y Preservacion de la Salud, quedando incluida dentro de los

puntos del orden del dia, la consideracién y aprobacion de la propuesta de la
“Creacidon de la Maestria en Gestion de la Calidad y Seguridad en los
Servicios de Salud”, adscrita al Departamento de Salud Publica.

3.- Puesto a consideracién de los Consejeros |la propuesta de “Creacion de la
Maestria en Gestion de la Calidad y Seguridad en los Servicios de
Salud”, presentada por el Departamento de Salud Piiblica, siendo discutida y
analizada se establece lo siguiente:

W Swerra Majada N" 850, puerta # 1, Col. Independencia, C.P. 44340, Guadalajara, Jal.,
Ted v [2x: {33) 1058 5200. exl. 3758, 1058 5240 direclo.
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UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA

CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD
PIVISION B DISCIPLINAS PARA DESARROLLO, PROMOCION Y PRESERVACION DE LA SALUI

CONSIDERANDOS

l.- Luego del analisis de la propuesta de la “Creacién de la Maestria en
Gestion de la Calidad y Seguridad en los Servicios de Salud”, propuesta
por el Departamento de Salud Publica, a través del Dr. Armando Martinez
Ramirez, Miembro Académico Propietario de este Consejo Divisional, adscrito
al Departamento de Salud Publica de este siendo aprobado por unanimidad,
el cual hace la presentacién de dicho Instituto.

instituciones y organizaciones tanto publicas como privadas, apoyadas por
diversas organizaciones se sectores como el productivo, manufacturero y de
servicio, con la garantia en calidad y seguridad se han convertido en la piedra
angular de la medicina asistencial con el propdsito fundamental de lograr la
satisfaccion plena del paciente que requiere dichos servicios. Es necesaria la
formacion de recursos humanos con la capacidad, experiencia y liderazgo
para lograr los cambios requeridos en las organizaciones de diversos sectores
relacionados con la asistencia sanitaria, acorde con las necesidades sociales
actuales. En los resultados de estudio de mercado se considero de suma
importancia conocer como seria la insercion laboral del egresado de una
maestria en gestidon de la calidad y seguridad en los servicios de salud, por lo
que parir de los datos, se consideré que hay poca demanda laboral
actualmente reconocida como tal, sin embargo, la tendencia va en aumento
Para que exista la aperiura de plazas se requiera una coyuntura a nivel

Federal que exija la presencia de personal especializado; que los hospitales
busquen certificarse; y sobre todo que los directivos conozcan el costo-

ll. Se comenta que: “La atencién de los servicios de salud otorgada en la %

e

beneficio de contar con un gestor de calidad. Se hace evidente {a necesidad
de capacitar al personal profesional de la salud con competencias orientadas
a la gestidbn y garantia de la calidad de los servicios de atencién en
instituciones de salud. De esta manera se contribuira al cumplimiento de una
de los cuatro objetivos del Plan Institucional “aumentar y fortalecer la
cobertura de servicios de salud y a la persona y ofrecerlo con la mayor calidad
posible a fin de que satisfagan al maximo las necesidades y expectativas de la
poblacion y los trabajadores. Para ello se propone la creacion de la Maestria
en Gestion de la Calidad y Seguridad en los Servicios de Salud para la
formacion del personal en los sectores: Salud, Productivo y de servicios
relacionados con la atencion de la salud, que tengan una vision integral sobre
la gestion de la calidad y seguridad en sus instituciones diferente a la
tradicional, con capacidades gerenciales y enfoques tanto clinicos como
administrativos que suplan las carencias que presep
directivos y personal que actuaimente se desemperi
puestos relacionados con la gestion de la calidad”.

.é. L bt/
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UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA

CENTRO UNIVERSITARIO DE CIENCIAS DE LA SALUD
DIVISION DE DISUIPLINAS PARA DESARROLLO, PROMOCION Y PRESERVACION DE LA SALUI

lll. La propuesta de “Creacién de la Maestria en Gestién de la Calidad y

Seguridad en los Servicios de Salud”, presentada por el Departamento de

Salud Pdablica, es sometida a votacion econdémica por la presidenta de este
- Consejo Divisional, con la aprobacién a favor por unanimidad.

PROPOSICIONES

UNICA - Luego de la votacion por los miembros del Consejo Divisional a favor,
se APRUEBA la propuesta de “Creacién de la Maestria en Gestién de la
Calidad y Seguridad en los Servicios de Salud”, presentada por el
Departamento de Salud Puablica, perteneciente a la Division de Disciplinas
para el Desarrollo, Promocion y Preservacion de la Salud. Se solicita al
Departamento completar el expediente para poder remitir al Consejo de
\ Centro Universitario de Ciencias de la Salud.
i
R

En su oportunidad turnese al Presidente del Consejo del Centre Universitario
para que sea remitido a la Comision correspondiente y en su caso al Consejo
del Centro Universitario para su aprobacion.

Asi, lo resolvieron y firmaron los miembros del Consejo Divisional, con
relacién a la propuesta presentada por el Departamento de Salud Publica,
perteneciente a la Division de Disciplinas para el Desarrollo, Promocion y
Preservacion de la Salud.

ATENTAMENTE
“PIENSA Y TRABAUJA"
“2010, Bicentenario de la Independencia y
Centenario de la Revolucion Mexicana”
Guadalajara, Jal., Noviembre 23 del 2010.
CONSEJO DIVISIONAL
/j? P

. e .&‘
DRA. . LEI MENDOZA ROAF

Dr. Alfred os R Dra. lrma Fabio! Garcia
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Departamento de Salud Publica

Colegio Departamental

Reunion Ordinarla 2010 \§Q

FECHA: 2] de octubre INICIO A LAS 13:30 horas TERMINO 15:15 horas

Ceniro Universitano de Ciencias de Ia Salud T!
Divisién de Disciplinas para el Desarrolio, Promocion y Preservacién de la Sajud }

Siendo las 13:30 horas del dia 21 de octubre de 2010 se inicia la sesidén d
Colegio Departamental, 30 minutos después del horario sefalado en |
convocatoria, dado que previamente se redlizdé la Sesidn Extraordinari
para la Clausura de los trabgjos del Colegio Departamental periodo 2009 -
2010 y la cuail se prolongd 30 minutos mas de 1o programado.

Con la asistencia de 20 de los 23 miembros del Colegio Departamental, se
declara la existencia de Quérum Legal y se pone a consideracién el
siguiente Orden del Dia:

1.- Lista de presentes y declaracidén de qudrum legal.
2.- Lectura del acta de la reunién anterior
3.- instalacién de Colegio Departamental 2010-2011
4.- Presentacién de dictGmenes para el andlisis y aprobacién en su caso
l.  Visto Bueno para ia solicitud de Ano Sabdtico de la Dra. Teresa Tomres
ll.  Programa de Diagndstico de Salud 2010 "A" de la Academia de
Salud Publica
. Creacién de la Academia de Emergencias y Rescates
IV. Propuesta de la Maestria de Gestidon de la Calidad y Seguridad en 10s
Servicios de Salud
V. Plan Estratégico del Departamento de Salud Publica 2010 - 2013
VI. Reglamento Interior del Departamento de Salud PUblica

Vil.  Reglamento de Sesiones del Colegio departamental

) Ay = = %&
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Puntos No. 1 y 2.- Agotado el primer punto al declararse el quérum legal, se
avanza con el segundo punto del dia y que consiste en la lectura del acta
anterior, misma que se solicita sea obviada, dado que se refiere a la
Clausura de los Trabajos del Colegio Departamental por el periodo 2009 —
2010 en la cual la mayoria de los presentes participd y dan fe de la misma:
propuesta que es aprobada por unanimidad a fin de continuar con el
desahogo de los siguientes puntos del orden del dia.

Punto No. 3.- Instalacién del Colegio Departamental, periodo 2010 - 2013.-
Se solicita la autorizacién de los colegiados, para que el Dr. Héctor Alfonso
GoOmez Rodriguez, Secretfario de la Divisidon de Disciplinas para el Desarrollo,
Promocion y Preservacién de la Salud, haga uso de la palabra, en
representacion de la Dra. Patricia Lorelei Mendoza Roaf, peticidon que es
aprobada por unanimidod.

El Dr. Héctor Alfonso Gémez Rodriguez expresa a nombre de la Dra.
Mendoza Roaf, una felicitacion a los integrantes del Colegig
Departamental y le solicita al Dr. Alfredo Ramos Ramos, que en su calidd
de Presidente y con respeto a la normatividad universitaria, tome
Protesta de Ley. por lo que a continuacién el Dr. Ramos procede con e
encomienda preguntando a los Colegiados “... protestan ustedes cump
y hacer cumplir ia Ley Orgdanica de la Universidad de Guadalgjora, s
Estatuto General y el Estatuto Orgdnico del Centro Universitario de Ciencia
de Ia Salud, asi como todos los ordenamientos legales que de ellos se
desprenden pora desamolior uvna funcion respetuosa y apegada ol
derecho universitario”, a lo cual los integrantes contestaron “Si, protesto”,
“Si asi lo hicleres, que loa Comunidad Universitario os lo reconozca, de lo
confrario que os lo demande”; termind diciendo el Dr. Alfredo Ramos
- Ramos, Presidente del Colegio Departamental, con lo cual se declara
formalmente instalados los frabagjos de este cuerpo colegiado para el
periodo 2010 - 2013.

Punto 4.- Presentacion de dictdmenes.- En este punto se programaron siete
propuestas, todas ellas de gran importancia para el frabagjo del
Departamento de Solud Publica y dado que los puntos previos han
requerido mas fiempo de lo previsto, el Presidente del Colegio
Departamental propone que se frabgje en esta sesidn Unicamente lo
primeros cuatro, dejando tres propuestas para su dictaminacion en |

siguiente sesion de Colegio Departamental y dado que se encuentran y

en poder de todos los colegiados, 10s documentos correspondientes al Pltan
Estratégico del Departamento, asi como los Reglamentos propuestos, éstos
sean revisados con mayor detenimiento y en consecuencia su andlisis y
discusidn para la sesion siguiente tendrd como producto una conclusid

Sesion Ordinaria del Colegio Departamental, 21 de C,)ctu de 2010
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En consecuencia, se presenta un documento que la Dra, Teresa Margarita
Torres Lopez, entrega a la Jefatura del Departamento y que tiene que ver
con la convocatoria que tiene como beneficio gozar del afo sabdtico con
una estancia académica. Se da lectura y se identifica claramente el
apego a los requisitos de la misma, destacando 5 puntos a desarrollar en la
Universidad de Tarragonaq, Espana:

» Integrarredes académicas, con Espana, Italia y Portugal;
Publicacién de un libro y 2 articulos cientificos;
Participacién en la imparticiéon de cursos con enfogue cudlitativo;
Capacitacién del misma investigador, y
Participacién en eventos académicos de Ia universidad de
Terragonaq, Espana.

Una vez expuesto lo anterior, undnimemente se aprueba el documento y
los Colegiados aceptan otorgar el Visio Bueno para la Solicitud de Afo
Sabdtico de la Dra. Teresa Margarita Torres Lopez.

La segunda propuesta de dictamen es la relativa a los proyectos deé
Diagnésticos de Salud que los profesores que imparien Salud Puiblica i,
presentan para trabgjar en los diferentes municipios de Jalisco. Se
menciona gue son 11 localidades en diferentes municipios y que tiene que
ver con la asignacién de recursos que en el Programa Operativo anual, se
ejerce para realizar estas actividades, se menciona que son $35,000 pesos
por afio para aplicarse en dos partidas de $17,500 pesos.

Expuesto lo anterior, se aprueban por unanimidad.

El siguiente dictamen propuesto es la creaclén de la academla de
Emergencla y Rescales, fundamentada en lo que establece la
normatividad universitaria y en la necesidad expresada por el coordinador
de la carrera de desarrollar trabajo colegiado. Se menciona que en el
departamento se imparten 10 unidades de aprendizaje de las cuales 5 se
ubican en 3 academias del mismo, mientras que Ias restantes conformarian
la academia que se propone crear, para quedar integrada de la siguiente
manera:

Academia de Emergencias y Rescotes, con las unidades de aprendizaje
siguientes;

¢ Fendmenos Perturbadores:

¢ Geografia Topografica;

e Diagndstico de Situaciones de Riesgo;
e  Manejo de Materiales Peligrosos, y

» Aoxjcologia

3
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Expuesto lo onterior, se monifiesto lo oceptocion en lo general, pero se
discute la ubicacion de la unidad de aprendizaje de Toxicologia, para lo
cual se llega al acuerdo de analizar conjuntamente con la presidenta de
Academia de Salud en el Trabgjo Dra. Carolina Aronda Belirdn, la
conveniencia y en conclusion decidir si quedo asignada a la acodemia
que representa o se ubica en la de Emergencias y Rescates,

Presentacion de la propuesta de creaclén de la Maestria en Gestion de la
Cadlidad y Seguridad en los Servicios de Salud.- Siguiendo con el orden del

diq, se le da la palabra al Dr. Armando Martinez Ramirez, Coordinador de  *
Investigacion del Departamento quién presenta documento que contiene
propuesta de creacion de la Maestiia en Gestion de la Calidad vy \
Seguridad en los Servicios de Salud, para aprobacion del pleno. En este
documento se presenta la justificacion, objetivos, plan de estudios con
orientaciones, perfil de ingreso, egreso y requisitos en general, quedando a
consideracion de los presentes.

Se expresan comeniarios diversos, principalmente con los espacios para g
desarrollo de los progromas existentes, proponiéndole al Jefe
Departamento, que redlice gestiones para la asignacion de espaciq
fisicos que le den pertinencia a la propuesta, sin perjudicar a los otros
programas existentes, 1o cual el Dr. Alfredo Ramos Ramos acepta y asume
la encomienda como un  compromisc. Se  expresan  algunds
recomendaciones respecto al proceso de evaluacion por la que han
pasado algunos posgrados para lograr ingresar al Programa Nacional de
Posgrados de Calidad {PNPC} debido a las exigencias del programa.

Ademds de las recomendaciones anteriores se puntualiza en tres aspectos
que requieren de manera concreta la modificacidén de la propuesta:

1.- Determinar claramente el nimero minimo de alumnos para abrir el
programa, se sugiere que sea de (12) doce;

2.- Se recomienda disminuir Ias lineas de investigacién ya que por cada
vna de ellas debe coniarse con tres profesores investigadores de tiempo
completo y con el perfil deseable para el desarrollo del programa, y

3.- Se recomienda el qjuste a los criterios de ingreso para que se
corresponda con lo establecido el Reglamento General de Posgrado.

Ante estos comentarios el Dr. Alfredo Ramos Ramos, expresa up
y la plantilla de profesores con perfil deseable:

En el primer punto comenta que en relacion a los espacios, existe la
posibilidad de tenerlos ya que los espacios de veterinaria se estd

4
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CUCS. con lo gue abre la posibilidad de contar con dreas para aulas de\ *
posgrado de este departamento.

‘-i

En cuanto a las lineas de investigacion, estd de acuerdo en que debe
ajustarse el nimero de lineas que recomienda la normatividad para [os
programas de posgrado, lo cual deberd correlacionarse con la existencia
de profesores en nimero y calidad adecuada para el programa, por o v
que deberd tomarse en cuenta a los académicos que se encuentran en el

Centro Universitario con el perfil deseable, como es el mismo Dr. Armando ——J
Martinez Ramirez, Dr. Salvador Chdavez Ramirez, Dr. José Antonio Beas
Navaq, Dr. Felipe de JesUs Lozano Kasten y la Mira. Enriqueta Cambero
Gonzdlez, aunque ademds, si ésta propuesta es aprobada por el Colegio b
Departamental y Consejo Divisional, asi como por el Consejo de Centro
Universitario y el Consejo General Universitario, en los inicios del desamollo
de esta oferta educativa, serd necesaria la contratacién de profesores que
tengan el perfil académico deseable, es decir con grado de Maestria o
Doctorado y con dreas disciplinares afines a la temdatica de esta propuesta
de posgrado.

El Dr. Armando Martinez Ramirez comenta que la propuesta de creacid
de la Maestria en Gestion de la Calidad y Seguridad en los Servicios de
Salud ha sido elaborada de manera colegiada por un grupo de
académicos, a quién le expondrd las recomendaciones y sugerencias
planteadas para su aprobacién, particularmente en lo relativo a la
definicion del nimero minimo de alumnos y a las fineas de investigacion
como se ha planteado por este cuerpo colegiado, toda vez que tales
propuestas de ajuste, estdn dirigidas a la mejora del proyecto académic
por o que no tendrdn inconveniente de llevarlas a cabo.

Con lo anterior el Dr. Alfredo Ramos Ramos, Presidente del Colegi
Departamental propone al pleno, votar por alguna de las opciones
siguientes;

« Aprobar la propuesta con las consideraciones presentadas y con
voto de confianza para que sea presentado ante el consejo de
Divisidon de Disciplinas para el Desarrollo, Promocidén y Preservacion
de la Salud;

Que se acepte tal como se presenta el documento;
Que no se acepte

En votacién econdmica por mayoria absoluta {(menos una abstencion), es
aprobada la primera opcion, por lo que es de aceptarse la propuesta de
creacion de la Maestria en Gestion de la Calidad y Seguridad de los
Serviclos de Salud, por lo que se faculta al Presidente del Cole i
Departpmental, para que esto propues’rc: sea turnada al Consej

. Sesién Ordinaria del Colegio Departa en/tal{%;de Octubre de 2010
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Division de Disciplinas para el Desarrollo, Promocidn y Preservacion de la
Salud, para su discusidn y en su caso aprobacion.

Con lo anterior y al no haber puntos propuestos en Asuntos Varios, se da
por concluida la Sesidon del Colegio Departamental de Salud Publica, del
jueves 21 de Octubre de 2010, siendo las 13:15 horas.

COLEGIO DEPARTAMENTA SALUD PUBLICA

Dra. Ma. Del£armen Rodriguez Rodriguez
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INTRODUCCION:

A nivel mundial, la atencién de servicios de salud otorgada en las instituciones y
organizaciones tanto publicas como privadas, apoyadas por diversas
organizaciones de sectores como el productivo, manufacturero y de servicios, con
la garantia en calidad y seguridad se ha convertido en la piedra angular de la
medicina asistencial con el propédsito fundamental de lograr la satisfaccién plena
del paciente que requiere de dichos servicios.

Es, por lo tanto, indispensable y trascendental mejorar los sistemas y procesos a
grado tal que se consiga prevenir y controlar, en lo posible, los riesgos de la
presentacion de eventos adversos y optimizar los recursos humanos y materiales.

En la actualidad, el panorama mundial del desempefio de los hospitales dista
mucho en ofrecer la calidad y seguridad que se ha conseguido en otros ambitos
(Industria, manufacturacién y aeronautica, entre otros).

El sistema sanitario es muy complejo, intervienen factores diversos como la
capacitacion del personal acorde a los avances tecnologicos, los procesos de
atencién, el financiamiento, la estandarizacion, el monitoreo, la evaluacion y el
impacto de cada accion.

Por lo tanto, es necesaria la formacion de recursos humanos con la capacidad,
experiencia y liderazgo para lograr los cambios requeridos en las organizaciones
de diversos sectores relacionados con la asistencia sanitaria acorde con las
necesidades sociales actuales.

La Universidad de Guadalajara, conocedora de dicha realidad, a través del Centro
Universitario de Ciencias de la Salud se ha propuesto contribuir al cambio y a la
cultura enfocada hacia la calidad y seguridad clinica mediante la implementacion
del programa de Maestria en Gestién de la Calidad y Seguridad en los Servicios
de Salud.
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1. DATOS GENERALES:

Nombre de la Institucion:

Nombre del Plan de Estudios:

Tipo de Solicitud:

Entidad Federativa:

Tipo de Institucion:
Tipo de programa:
Nivel educativo:
Modalidad:

Duracion:

Total de horas:

Universidad de Guadalajara.
Centro Universitario de Ciencias de
la Salud

Programa Educativo de la Maestria
en Gestion de la Calidad vy
Seguridad en los Servicios de
Salud

Nueva creacién

Guadalajara, Jalisco

Publica
Profesionalizante
Maestria
Presencial/ Tutorial

4 ciclos semestrales de 24 semanas
por ciclo

1260
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Créditos por semestre de la Maestria en Gestion de la Calidad y
Seguridad en los Servicios de Salud

DURACION | fer. 2do. 3er. 4to. TOTAL DE
semestre semestre semestre semestre | CREDITOS

Maestria 20 20 19 19 78

2 anos

Fuente: Reglamento de Planes y Programas de la Universidad de Guadalajara. E! calculo de créditos se contabiliza
sobre el valor de 0.0825 por hora {Art. 25 del Reglamento General de Posgrados de la Universidad de Guadalajara)
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2. FUNDAMENTACION:

2. 1 DIMENSION EXTERNA (SOCIAL)
Identificacion de las necesidades de la sociedad.

En el Siglo XX el éxito de las organizaciones dependi¢ de la definicion de las
funciones, la especializacion de las tareas y el control, entre otros. El entorno
actual, caracterizado principalmente por la rapidez de los cambios, los grandes
niveles de incertidumbre y el recrudecimiento de la competencia en los mercados,
impone a las organizaciones una mejora en la gestion de la calidad basada en el
cambio, ya que s6lo las empresas que logren adaptarse al nuevo entorno de una
forma flexible lograran sobrevivir y ser exitosas (Ledn-Toirac, 2002).

Es evidente que existe un interés creciente por la calidad en todos los sectores, lo
que incluye naturalmente al Sector Salud (Leén-Toirac, 2002), en el que, ademas,
la Seguridad Clinica se ha posicionado como un elemento muy relevante en la
ultima década.

El desarrollo tecnoldgico de los medios de informacion (Internet) y comunicacion
(Satelital), han propiciado que los usuarios de los servicios estén mejor
informados, o que ha generado demandas de mas y mejores servicios de salud,
es decir, mayor eficiencia y calidad.

Pero no solo los receptores de los servicios de salud esperan y solicitan una
atencion de calidad, también los profesionales y los directivos comparten esta
preocupacién, hasta por interés econémico; asi la calidad se ha convertido en un
requisito indispensable de sobrevivencia economica y, para algunos tambien, de
responsabilidad social e integridad moral (Martinez, Chavez, Cambero, 2007).

Sin embargo, no basta que los usuarios deseen y exijan mejores servicios; ni que
las instituciones y los profesionales de la salud quieran otorgar una atencion
médica de calidad, se requiere, ademas, contar con personal profesional experto
que cuente con una serie de conocimientos, herramientas y técnicas gue
adecuadamente ordenados, estructurados y conjugados conformen un sistema de
calidad que satisfaga las necesidades y expectativas de los usuarios de los
servicios de salud (Ledn-Toirac, 2002).

Seguridad del paciente
Una de las expresiones de la mala calidad en los servicios de salud es la
presencia de eventos adversos en los pacientes como consecuencia de una
practica sanitaria insegura.

Es indudable que las intervenciones de atencidn a la salud se realizan con el
propésitoc de beneficiar al paciente, pero también pueden causarie dafo. La
combinacién compleja de procesos, tecnologias e interacciones humanas que
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constituyen el sistema moderno de prestacion de servicios sanitarios puede
aportar beneficios importantes. Sin embargo, también conlieva un riesgo inevitable
de que ocurran eventos adversos, y, efectivamente ocurren con demasiada
frecuencia (OMS, 2001).

Asi, la seguridad del paciente se ha convertido en una prioridad en los sistemas de
salud de todo el mundo.

A ello han contribuido, indudablemente, los estudios epidemiolégicos que han
puesto de manifiesto los efectos innecesariamente daninos que puede tener la
atencioén sanitaria con determinados fallos de calidad, y el eco que estos mensajes
de atencion insegura encuentran en todos los ambitos de la sociedad, incluyendo
al propio personal sanitario (Saturno, 2008).

La seguridad del paciente es un principio fundamental de la atencién al paciente y
un componente critico de la gestion de la calidad. Mejorarla requiere una labor
compleja que afecta a todo el sistema en la que interviene una amplia gama de
medidas relativas a la mejora del funcionamiento, la seguridad del entorno y la
gestion del riesgo, incluida la lucha contra las infecciones, el uso inocuo de
medicamentos, |a seguridad del equipo, las practicas clinicas seguras y un entorno
de cuidados sanos. Abarca casi todas las disciplinas y los actores de la atencién
sanitaria y, por tanto, requiere un enfoque general y multifacético para identificar y
gestionar los riesgos reales y potenciales para la seguridad del paciente en cada

servicio, y para encontrar soluciones generales a largo plazo para el conjunto del
sistema (Otero, 2007).

Los errores asistenciales tienen consecuencias inaceptables para los pacientes y
su familia, generan un costo de atencion y econdmico muy elevado, erosionan la
confianza de los usuarios en el sistema y dafian a las instituciones y a los

profesionales sanitarios que son sin duda, su segunda victima (Ruelas, Sarabia,
Tovar, 2007).

Afortunadamente, cada dia es mayor la conciencia sobre la cantidad de
situaciones que, provocadas por descuidos o errores en los sistemas de salud,
elevan injustificadamente el riesgo de que pacientes hospitalizados sufran dafios,
a veces severos e incluso fatales, con el agravante de que muchos de ellos son
prevenibles (Ruiz-Ortega, 2003).

Sin embargo, la sociedad es cada vez mas intolerante ante cualquier tipo de fallo o
defecto en el funcionamiento de cualquier servicio, el sistema sanitario no es ajeno
a esta premisa (Kohn LT, Corrigan JM, Donaldson MS,:2000).

De todos es conocido que la practica clinica se desarrolla en un terreno donde la
incertidumbre desempefia un papel primordial; es decir, €s una tarea con riesgo y
de riesgo (Ruiz-Ortega, 2003). Por ejemplo, ya desde 1977 se sefialaba que el
riesgo de morir en un hospital por un error médico es de 100,000 veces mas alto
que morir en un accidente de avién o tren y alrededor de 3 a 5 veces mayor que
fallecer en accidentes de trafico (Goldman, Kennedy, Graham, et al., 1997).
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Estudios mas recientes indican que el promedio de eventos adversos en los
hospitales de paises desarrollados es de 1 por cada 10 pacientes, y un tercio de
los mismos son evitables (Saturno, 2008).

Obviamente, dejar de asistir a los hospitales no es una solucidn racional para
evitar los riesgos de sufrir un evento adverso, para disminuirlos se deben implantar
programas de calidad y seguridad que incluyan la gestion de riesgos sanitarios
(Ruiz-Ortega, 2003) y, particularmente, contar con gestores profesionales
expertos, con una sélida formacién académica orientada a gestionar la calidad y
seguridad a través de la planeacion, organizacion, control y mejora.

Pero aqui surge la gran pregunta: ;Por qué a pesar de que a todos interesa la
calidad y la seguridad clinica, pocos Io tienen resueito?.

Al menos una de las respuestas es la falta de personal profesional experto en
gestion de la calidad y seguridad en los servicios de salud. En este sentido, es
importante senalar que todo concepto de calidad refiere que el “cliente usuario” es
lo mas importante y que la institucién o empresa debe orientar todos sus procesos
y servicios para satisfacer sus necesidades, requerimientos y expectativas. Por
tanto, el “enfoque al usuario” requiere la formacién y desarrollo de personal con los
conocimientos, habilidades, destrezas, valores y actitudes scbre, para y de
calidad, que no sdélo satisfagan sus necesidades y expectativas, sino que logren
superarlas, ademas, para el caso de los servicios de salud esta formacion debe
incluir lo relativo a la seguridad clinica.

Para el Dr. Enrique Ruelas' (2001) la formacion de recursos humanos en gestion
de la calidad, es una estrategia fundamental para innovar y mejorar los servicios
de salud, por tanto, en México en general y en Jalisco en particular, es urgente
que se implementen programas docentes (Diplomado, Especialidad, Maestria y
Doctorado) orientados a la capacitacion y formacidén especifica sobre aspectos
tedricos, metodologicos e instrumentales para el mejoramiento continuo de la
calidad y seguridad en los servicios de salud.

Es muy desafortunado el hecho de que la creacidén del programa de certificacion
de establecimientos médicos en México, haya traido consigo la aparicién de
“expertos” que, con mucha audacia pero sin mucho conocimiento y experiencia en
calidad de los servicios de salud, oferten capacitacion y asesoria a los hospitales
sobre programas y procesos de gestion y mejora continua de la calidad. Por lo
anterior, es indispensable y urgente la evaluacion de las actividades docentes para

orientarlas al logro de los objetivos de aprendizaje, sean de conocimientos,
actitudes y habilidades.

Ademas, desde un punto de vista practico, es importante considerar, no sdlo la
evaluacion inmediata de la experiencia docente (que es la que cominmente
hacemos) sino, fundamentalmente el cambio actitudinal (Cultural) hacia la calidad
y seguridad, traducidos en la operacién por el mejoramiento de los procesos

"1V Congreso Internacional de Calidad, SOMECASA, junio, 2001; México, D.F.

Programa Educativo de la Maestria en CGestion de fa Calidad v Seguridad en tos Servicios de Salud 9



clinicos y administrativos medidos a través de indicadores de impacto de la
capacitacién y, por supuesto, a través de los perfiles profesionales y funcionales
que solicitan y requieren las instituciones de salud.

Por otro lado, se deben destacar los aspectos de motivacion vinculados al
desarrollo personal y profesional, reconocimiento y estimulo y, cuando sea
posible, los incentivos de tipo econémico.

En el proceso educativo, la motivacion se favorece a través de estrategias
participativas que facilitan el intercambio de experiencias y relacionen la teoria con
la practica diaria, utilizando casos reales y concretos de los participantes y
trabajadores sobre problemas sugeridos por ellos mismos.

Estudio de mercado

Con objeto de llevar a cabo un analisis estratégico sobre la pertinencia y
factibilidad de nuevos programas académicos en gestion de la calidad de los
servicios de salud, el Centro Universitario de Ciencias de la Salud de la
Universidad de Guadalajara, en enero y febrero de 2009, realizé un estudio de
mercado a través de 20 entrevistas en profundidad a directores de hospitales,
responsables de calidad, directores médicos de aseguradoras, jefaturas
delegacionales médicas, jefes de servicios medicos y de enfermeria, jefatura de
calidad de |la Secretaria de Salud, asi como a Pasantes y Residentes. El estudio
se realizd bajo una guia que corresponde al anexo 1 de este documento.

Resultados del estudio de mercado

El Estudio de Mercado sobre la oferta educativa en el area de Gestion de la
Calidad en los Servicios de Salud puso de manifiesto que el médico es el principal
obstaculo para la calidad, ya que en terminos generales no esta acostumbrado a
ser monitoreado, no se apega a los procedimientos administrativos, descalifica al
responsable de calidad si no es un profesional del area de salud (en muchos
casos tienen otra profesion, por ejemplo ingenieria) y no tienen una formacién
hacia una cultura de calidad®.

En cuanto a los perfiles de puesto, se logré evidenciar que so6lo tres de las
unidades medicas de alta especialidad del Instituto Mexicano del Seguro Scocial en
Jalisco, los hospitales civiles y 4 hospitales privados cuentan con personal
especifico para la gestion de la calidad. El puesto que ocupan los responsables
de calidad son de jefatura o gerencia; su perfil profesional se muestra en la figura
1. médicos (5), enfermera (1), Ingeniero Industrial (1), Psicologo (1) y Pedagogo
(1). Los estudios cursados referentes a calidad son: Diplomados impartidos por
una institucion docente, posgrados en linea y posgrado en el extranjero.

? Para profundizar sobre la informacién obtenida en ¢! Estudio de Mercado recomendamos revisar ¢l anexa I
de este documento.
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Figura 1.
Perfil profesional de los jefes/gerentes de
calidad en hospitales de Guadalajara

| Medicos

| Dlros

i Enfermera

Se revisaron las funciones del responsable de calidad, pudiendo resumir las
siguientes: evaluar y controlar los procesos; capacitar y disefiar manuales de
procesos; implementar un sistema de gestion de calidad; coordinar y asesorar
sobre los comités de calidad; asesorar y realizar procesos de mejora; seguimiento
de los criterios de certificacion hospitalaria; asegurar que el hospital mantenga la
certificacion.

En el caso de las instituciones que no cuentan con responsable de calidad los
suple el Director Médico, el Subdirector Administrativo y/o el Jefe o Coordinador
del Servicio; lo cual es una limitante, ya que so6lo da seguimiento al apego a las
normas, lineamientos e indicadores. Sin embargo, no dedican el 100% de su
tiempo a la gestion de la calidad y 1o consideran como trabajo extra.

Los entrevistados enfatizaron la urgente necesidad de contar con personal
capacitado profesionalmente en gestion de la calidad y seguridad especificamente
en los servicios de salud, teniendo como resultado una respuesta afirmativa del
100%. Perciben que es basico e indispensable crear un sistema de gestion de
calidad, contar con un eficiente sistema de calidad, permear en toda la institucion
una cultura de calidad y evitar los abusos internos y el maltrato al paciente.

Consideramos de suma importancia conocer como seria la insercion laboral del
egresado de una maestria en gestion de la calidad y seguridad en los servicios de
salud, por lo que a partir de los datos, se considerd que hay poca demanda laboral
actualmente reconocida como tal, sin embargo, la tendencia va en aumento. Para
que exista la apertura de plazas se requiere una coyuntura a nivel Federal que
exija la presencia de personal especializado;, que los hospitales busquen
certificarse; y sobre todo que los directivos conozcan el costo-beneficio de contar
con un gestor de calidad.
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La poblacion estudiada expresd que sdlo conoce programas en: administracion
hospitalaria, talleres de atencién hospitalaria, diplomado en gestion de calidad,
diplomado de calidad y modelo de gestion. Algunos de ellos tienen como
referencia la existencia de una especialidad ofertada por el Tecnologico de
Monterrey, de la cual ubican que tiene una duracion de 2 a 3 afios, pudiendo hacer
rotaciones en el extranjero.

La pertinencia de un programa especializado en Calidad de la Atencién Clinica fue
de 9.63 en una escala del 1 al 10. Los entrevistados promoverian un programa
académico en gestion de calidad en los servicios de salud, pero solo sii es
respaldado por una universidad o institucion de prestigio; conocen el contenido y
las caracteristicas del programa; lo imparten profesores capacitados en la gestion
de la calidad de los servicios de salud;, esta realmente enfocado a calidad,
especificamente de los servicios de salud; y si tiene un apego a las normas y
estandares de la Secretaria de Salud, 1SO y Joint Commission.

Es importante sefalar que la Universidad de Guadalajara es percibida por los
entrevistados como una institucién de prestigio que puede brindar un programa
académico solido en gestidn de la calidad de los servicios de salud. En este
sentido, opinan que el perfil de ingreso para un programa de este tipo necesita:
gue sea un profesional relacionadc con el area de salud, preferentemente medico,
enfermera, psicologo; con antecedentes laborales en areas de la salud; con taller
o diplomado previamente cursado; conocimiento de los procesos médicos; con
actitud de servicio, lider con capacidad de persuasion, organizado y extrovertido.

El perfil de egreso expresado por los entrevistados deberia contar, entre ofros
conocimientos, los referentes a: procesos de atencion al paciente, procesos de
gestibn administrativa, estadistica, aspectos legales de la atencién en salud y
sobre el funcionamiento de las diferentes areas de! hospital. Ademas de
conocimientos practicos en: procesos y certificaciones, auditorias, administracién
de proyectos, planeacion estratégica, integracion de equipos de trabajo,
investigacion (disefic de estrategias de intervencion). En cuanto a las actitudes
sefalaron como imprescindibles: calidad en el servicio, iniciativa, trabajo en
equipo, responsabilidad, conciliador, imparcial, apertura al cambio, comunicador,
observador, productivo y propositivo.

A continuacion, se presenta un grafico (figura 2) en donde se pueden observar los

conocimientos que identificaron los entrevistados como aquellos que deberia
dominar el egresado.
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Figura 2

Los conocimientos que debe tener el egresado

Procesos de gestidn clinica y administrativa

Estadistica
Modelos de Gestion de Calidad
Normas de calidad

integracién de equipos
de trabajo

CONOCIMIENTOS

Asimismo, en la sistematizacidon de la informacion obtenida en el Estudio de
Mercado se identificaron las Actitudes que los entrevistados senalaron como
adecuadas para formar en los egresados de un programa de posgrado (figura 3}

Figura 3. Actitudes que debe tener un egresado
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En relacion al puesto que ocuparia un egresado del programa serian Direccion,
Gerencia o Jefatura. Se enfatiza la necesidad de que el puesto implique autoridad
y que sea independiente a cualquier area administrativa. En este sentido se
explicitaron las principales funciones que desempefiaria el egresado de un
programa académico en gestion de la calidad en salud (figura 4).

Figura 4. Funciones de un egresado

« Evaluacion de los procedimientos y la calidad en
atencion y servicios hospitalarios

* Monitorear [os procedimiegntos con apege a las
normas de calidad

s implementacionde Sistemas de evaluacion y
Control de Calidad

* Encargado de los procesos de certificaciones

= Mantener el nivel de calidad después de la
certificacion

= Control documental

« Organizacion de grupos de trabajo

* Mapas de proceso

« Capacitacidn al personal

* Creacion de programas de mejora continua

* Apoyo en la contratacion del persanal

En cuanto a la problemética social que enfrentaria, comentaron:

o [ aresistencia al cambio del personal
» Eipoco interés en ef cambio hacia una cultura de calidad.
» [ a poca capacitacién del personal en cuestiones de calidad.

Los encuestados, respecto a la investigacion, identificaron que sirve para la
mejora continua, ya que contribuye a innovar los procesos en los hospitales,
respaldar las propuestas de mejora, facilitar y fortalecer la implementacion de
programas, renovar o innovar herramientas de medicién y conocer sobre avances
en medicina. A pesar de que conocen las bondades y beneficios de la
investigacion en calidad es importante destacar que no se considera una prioridad
en las instituciones de salud.
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Respecto a los tipos de certificacién que se consideran mas importantes son: la
del Consejo de Salubridad General, 1SO y la Joini Commission. Asimismo,
consideran que los criterios y politicas de calidad actuales si justifican el puesto de
gestor ya que para lograr la certificacion se requiere contar con un area de calidad,
se necesita alguien especializado en el tema que asesore los procesos de
certificacién y se percibe una necesidad cada vez mayor de crear cultura de
calidad en las instituciones de salud. Identifican que cada vez hay mas
competencia en los servicios de salud y una de las ventajas competitivas son las
“condecoraciones” y certificaciones en calidad, procesos en los cuales es
necesario contar con un especialista en Calidad.

Los pasantes y residentes de medicina entrevistados perciben que en la formacion
recibida en la licenciatura no hay ninguna unidad de aprendizaje especifica sobre
gestién de la calidad en los servicios de salud y que en aquellas que identifica
como afines (Administracién de los servicios de salud, sociologia, investigacion vy
atencién primaria de salud solo reciben nociones de calidad), “se habla de calidad
en la atencion al paciente, en el dia a dia, en la practica pero muy poco en la
formacion académica’.

La problematica de la calidad, desde su experiencia como pasantes y residentes,
son en relacién a la atencion médica y de enfermeria, argumentando que los
tiempos no son adecuados para cada paciente, hace faita personal, no se cuenta
con el material y equipo necesario para hacer un buen diagnéstico, no se cuenta
con los medicamentos, principalmente, en hospitales publicos.

Los beneficios identificados por los entrevistados, respecto a la formacion en
calidad a los profesionales de |la salud consideran que es una base indispensable
para una mejor atencion al paciente, es una guia para proponer herramientas de
mejora, permite un cambio totalmente en el panorama de atencidn en las
instituciones de salud, apoya a la optimizaciéon de los recursos y consideran se
deberia incluir como una materia en la formacién profesionali.

A continuaciéon se presentan los campos laborales que los entrevistados en el
Estudio de Mercado sefalaron como posibles, asi como su apreciacién de a
quiénes estaria dirigido el programa.

Campo laboral manifestado por los entrevistados para el personal formado
en gestion de la calidad:

e Hay poca demanda laboral actualmente, pero se percibe una tendencia
hacia el crecimiento de plazas.

e Las instituciones de salud privadas son las mas abiertas en el mediano
plazo a la apertura de plazas.

s Los criterios y politicas actuales justifican la creacién de un puesto para un
especialista en calidad, ya que para estar certificado el hospital debe contar
con el area o departamento de calidad.
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¢A quién debe estar dirigido?

Médicos, enfermeras y psicologos.

Los médicos/administradores son los mas interesados en cursar un
programa académico de calidad: directores generales,
directores/administradores, subdirectores médicos, administrativos.

Los pasantes y residentes la ven como una opcidn a largo plazo.

Conclusiones acerca de la pertinencia de un programa académico en
Gestion de la Calidad y Seguridad en los Servicios de Salud en base a los
resultados del estudio de mercado:

Las instituciones estan en la busqueda de certificaciones que exigen la
figura de personal especializado en calidad y seguridad

El interés manifiesto es de una especialidad y/o maestria en gestion de la
calidad y seguridad en los servicios de salud

Cultura organizacional en las instituciones del sector salud con escaso
enfoque en la gestién de la calidad

Nivel incipiente de desarrollo de la gestidn de la calidad en las
organizaciones de salud comparadas con las de otros sectores; en la
mayoria de forma mas discursiva que aplicativa

Cultura organizacional en las instituciones del sector salud con nulo

enfoque de la seguridad clinica y pobre en la seguridad del personal y las
instalaciones

Los procesos clinicos y administrativos en las instituciones de salud no
estan disefiados ni ejecutados para garantizar la seguridad del paciente, del
personal y de las instalaciones

En nuestro pais, se realiza muy poca investigacion sobre gestion de la
calidad y seguridad en salud

Escasos procesos de formacién y capacitacion para el personal en salud,
que tengan la finalidad de dotarlos de conocimientos, habilidades y
actitudes que promuevan la calidad y seguridad en las instituciones de
salud en Mexico. Pocos especialistas cuentan con formacién para disefiar
programas educativos que impacten en la cultura organizacional

Sociedad mas informada que exige una atencion segura y de calidad
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» Actualmente las actividad de gestoria en calidad y seguridad en salud las
realizan personal con formacion heterogénea como médicos, enfermeras,
psicologos, pedagogos, administradores, ingenieros, etc., la mayoria con
capacitacion basica en el campo de la calidad y seguridad

e Es por lo anterior, que se percibe una necesidad creciente de contar con
personal con formacién profesional en gestion de la calidad y seguridad de
los servicios de salud con nivel académico de maestria, al cual puedan
acceder tanto, los que en este momento desarrollan alguna actividad de
gestoria de la calidad como los que aspiren a incorporarse a este tipo de
actividades, incluyendo meédicos, enfermeras y otros profesionales
involucrados con la asistencia sanitaria. Esto hace imperativo ofertar un
programa académico en el drea de conocimiento de |a gestion de |a calidad
y seguridad de los servicios de salud.
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JUSTIFICACION DESDE LA REVISION BIBLIOGRAFICA
Perspectivas evolutivas de la calidad
{ a calidad es hacer las cosas bien hechas... siempre.

El concepto de calidad ha evolucionado con el tiempo. Este proceso implica un
constante desarrollo para responder a las necesidades historicas que demanda la
época, lo cual predice a su vez, que la concepcion actual no sera la misma en los
proximos afos. Aungue no podemos predecir con precision el futuro de la calidad,
entender las grandes transformaciones que ha sufrido en el pasado puede orientar
el conocimiento del rumbo que tomara en los siguientes anos.

Podemos considerar que la calidad inicia con la aparicion del hombre. Ejemplo de
ello son las mejoras en las “herramientas” que utilizaba, haciéndolas mas eficiente
para satisfacer sus necesidades, asi como el desarroilo de estrategias para la
caza.

A lo largo de la historia hay multiples ejemplos de los esfuerzos del hombre por
mejorar la calidad de los productos que fabricaba, las guerras han sido verdaderos
catalizadores de estas mejoras.

Sin embargo, es en el siglo XX cuando la calidad se concibe como concepto y
adquiere una dimensidén ‘cientifica”. A principios de este siglo, Frederick Taylor
(www.biografiasyvidas.com/bografia/taylor frederik.htm) origina un nuevo concepto
en la produccién, al descomponer el trabajo en tareas individuales, separando las
tareas de inspeccidn de las de produccién, y el trabajo de planificacion del de
ejecucion. También introduce l1a idea de aplicar el espiritu y los conocimientos
cientificos a la gestion de las fabricas y las empresas. De esta manera surge la
idea del control estadistico, asi como de los estudios de cargas de trabajo y de
productividad tanto de los recursos técnicos como de los humanos.

Hacia los afios 30's los ingenieros Shewart, Juran y Deming introducen el control
estadistico de los errores en los productos, llamandolo “control de calidad”. La
aplicacion de la estadistica al control de producto y de proceso se revela como un
instrumento potente para conocer las causas de |0s errores y, por lo tanto, para
aumentar la calidad de los productos; es decir, ahorrar dinero y vender mas
productos (Montaudon, 2004).

Después de |la segunda guerra mundial —en 1950- el principal tet6rico del Control
de Calidad, el ingeniero norteamericano W.E. Deming, es invitado a una serie de
conferencias en Japén donde se desarrolla el concepto de Control Total de la
Calidad —de ahi naceria en Occidente casi tres décadas después el conocido
concepto de Gestion de la Calidad Total-. Este se definiria como “...un conjunto
sistematico de actividades llevadas a cabo por toda la organizacion para cumplir
los objetivos de una manera eficiente, creando servicios y productos con el nivel
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de calidad que satisface a sus clientes, en el tiempo y precio apropiado”
{(www.ongconcalidad.org/ongvirtual/web cd/pdf/c2. pdf).

Esta filosofia significa que la calidad no es tan so6lo un compromiso de los expertos
o de un departamento, sino de toda la organizacion y, por tanto, de todas y cada
una de las personas. Es asi como nacen instrumentos faciles de entender e
instrumentos de gestion que rapidamente se extenderan a todas las industrias del
Japén —como son los Circulos de Calidad- y esléganes tan conocidos como el de
“Cero Defectos” (www.ongconcalidad.org/ongvirtualiweb cd/pdf/c2.pdf).

Paralelamente, como una estrategia para el desarrollo de los mercados
internacionales, se crea en 1847 la SO (Iintemacional Standarditzation
Organization) que toma el nombre de “ISQ" que quiere decir “igualar”. Igualar el
nivel de seguridad y calidad de los productos para gue estos puedan llegar a todos
los mercados de una manera segura y satisfactoria. El concepto “estandar” se
expande, a la vez que surgen miles de normas de calidad de
“producto”(http.//es.wikipedia.org/wiki/organizacioninternacionalparalaestandarizaci
on).

Todo ello ocurre en el mundo industrial que es el motor de la economia. En los
servicios no sucede nada parecido, con excepcion del movimiento de la Calidad
Asistencial Hospitalaria. En 1951 se crea la Joint Commission, una agrupaciéon de
instituciones y colegios de profesionales en Estados Unidos que buscaba mejorar
la medicina hospitalaria.

En la década de los 80 la sociedad en su conjunto empieza a evidenciar interés
por la calidad. En Europa y Estados Unidos crece la preocupacion por la fuerza
que la Gestion de Calidad ha dado a la industria japonesa y, a la vez, estan
convencidos de que la Gestion de Calidad es un bien para toda la sociedad.

Asi en los Estados Unidos se crea por ley, en 1987, el premio Malcom Baldrige, en
condiciones y términos similares al de Deming. Tan solo un afio después, en
Europa, 14 grandes empresas crean |la Fundacion Europea para la Gestion de la
Calidad (EFQM), unos anos después la EFQM crea el premio y modelo del mismo
nombre, que hoy se denomina Modelo para la Excelencia (Montaudon, 2004).

En esta década, con el auge en la globalizacion de la economia y la formacion de
grandes bloques economicos como la CEE, las exigencias hechas en un principio
a los proveedores militares y luego a los proveedores de la industria nuclear y
aeroespacial se le comenzaron a hacer a la industria y al comercio. Es asi como
en 1987 se publica la primera edicioén de la familia de normas de |a serie ISQ 9000
para la gestion de calidad y en 1994 su primera revision. En el ano 2000 esta
norma se reforma introduciendo ideas y conceptos en consonancia con la
situacion actual y en confluencia con el modelo EFQM y las normas ISO para
medioambiente, la 1ISO 14000. (Montaudon, 2004

http://es.wikipedia.org/wiki/organizacioninternacionalparalaestandarizacion).
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A finales del afio 1990, la Gestion de la Calidad empieza a divulgarse y entrar con
fuerza en el sector de los servicios, especialmente en el mundo del turismo. En los
Estados Unidos el movimiento sanitario para la calidad, liderado por la Joint
Commission, que se extenderia a todo tipo de servicios sanitarios y a otros paises.
En todas estas nuevas formulaciones esta presente el compromiso de la
organizacion con la sociedad y la participacion de las partes interesadas en los
controles de calidad.

Actualmente las fuerzas de la economia global han cambiado los conceptos de
calidad y su forma de aplicacion. Tendencias que tendran un impacto en el futuro
de la administracion de la calidad son: el cambio en las expectativas de los
clientes con respecto a los valores recibidos, las nuevas presiones econémicas y
la innovacién en la administracion para el liderazgo humanista.

El enfoque tradicional de poner énfasis solo en la reduccién de los defectos
produjo que la calidad total se dirigiera originalmente a las partes de la
organizacién que fabricaban y distribuian el producto. Ahora la calidad total
requiere que todos los sistemas de produccion funcionen entrelazados vy
fusionados. ElI aseguramiento del disefio del producto, la procuracién del
asequramiento de la calidad en las materias primas, el control de la calidad de
produccién y la auditoria de la calidad continuaran en este siglo. Sin embargo,
muchas empresas luchan todavia por integrar la calidad en sus esfuerzos
administrativos.

Con este entorno actual, en los proximos afos algunos principios de la calidad
seguiran vigentes y otros evolucionaran. El posible escenario en el futuro mediato
sera (Montaudon, 2004).

El cliente, sin lugar a dudas, seguira siendo el motor de las empresas pero su rol
se modificara. La calidad total lo incluira y no sélo se dirigira a él, por lo que
deberan crearse modelos para llevar al cliente al escenario. Con una vision
integral el proveedor del servicio es a su vez cliente, por lo que también debera
integrase con sus proveedores.

La integracion de los trabajadores en la implantacion de los programas de calidad
sera una practica que se incrementara en los afios venideros. Asimismo, la
integracién multtidisciplinaria (Ej. Contabilidad, administracion) serd el comun
denominador debido a que anteriormente el ambito de la calidad era
exclusivamente en los departamentos de manufactura y produccion mientras que
en la actualidad abarca funciones tan diversas como compras, ingenieria,
investigacion de mercados, etc.

La calidad tendra que estar en todas partes, integrada en todos los aspectos de la
ofganizacion. Por su parte, los profesionales de la calidad necesitaran tener
habilidades empresariales y funcionales en el disefio, manufactura vy
mercadotecnia para contribuir al éxito a largo plazo de su organizacion.
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La extension de la gestion de la calidad a todas las ramificaciones de la empresa
comienza a alcanzar el sistema de organizacion de la misma, tomandola como un
proceso completo sobre el que puedan aplicarse las metodologias de la calidad en
la basqueda de nuevas estructuras organizacionales.

El uso de la tecnologia ira en aumento al igual que las necesidades de programas
de mantenimiento preventivo y correctivo a las maquinas.

Uno de los desafios de la calidad es educar y capacitar al personal, como
estrategias importantes para mejorar la calidad.

Por otra parte se requiere de un enfoque de sustentabilidad que implica satisfacer
las necesidades de la economia, de la sociedad y de |la naturaleza.

El impacto de la globalizacidén es evidente, como resultado,; las practicas, técnicas
y herramientas de la calidad que funcionan bien en cualquier parte del mundo,
potencialmente se pueden convertir en estandares para todo el orbe.

Normativa, planes y programas oficiales

En esta seccion se incluyen los elementos claves contenidos en la normativa,
planes y programas nacionales, estatales o institucionales vigentes relacionados
con la gestion de la calidad en los servicios de salud.

Estrategia Nacional de Promocion y Prevencion para una Mejor Salud
{http.//portal salud.gob.mx/sites/salud/descargas/pdf/pnscap3.pdf)
(http://www.presidencia.gob.mx/prensa/?contenido=28979)

El 13 de Febrero de 2007, el Presidente de la Republica Felipe Calderdn Hinojosa
puso en marcha esta estrategia. Los resultados esperados de esta estrategia son,
entre otros:

.., mejorar los indicadores de calidad y bienestar...

Para cumplir con ello se considera necesario:

... invertir en el desarrollo del conocimiento y la formacién y actualizacién de los
recursos humanos en fodo el sector.
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Programa Nacional de Salud 2007-2012

(http://alianza.salud.gob.mx/doctos/forosfjornadalinstruccion_118.pdf)

Derivado de un diagnéstico situacional se identificaron seis ejes rectores que
guiaran los esfuerzos del sector. Dos de ellos son de interés para el asunto que
nos ocupa.

e Garantizar que 10s bienes y servicios estén libres de riesgos sanitarios

e Brindar una atencién de calidad, con calidez y segura a toda la poblacion

Estos ejes se traducen en el tercero de los cinco objetivos en los que esta
estructurado el programa.

e Prestar servicios de salud con calidad y seguridad

Para cumplir con los objetivos se disefaron diez estrategias, de las cuales son de
interés para este trabajo las siguientes:

Situar la calidad en la agenda permanente del Sistema Nacional de Salud
Implantar el sistema integral de calidad en salud (S CALIDAD) en el
Sistema Nacional de Salud

Incorporar programas de calidad en la formacidn académica de técnicos y
profesionales de la salud

Fortalecer la investigacion y la ensefianza en salud para el desarrollo del
conocimiento y 108 recursos humanos

Definir la agenda de investigacion y desarrollo con base en criterios de
priorizacion en salud

Impulsar la formacion de recursos humanos especializados de acuerdo a
las proyecciones demograficas y epidemiolégicas

Desarrollar competencias gerenciales en el personal directivo que
fortalezcan la toma de decisiones en salud

Dentro de las diez estrategias de largo plazo se establecen:

Consolidar las politicas de mejora continua de la calidad en todos los
ambitos del sistema: En las unidades de atencion a la salud, en la esfera
comunitaria y en las areas administrativas

Movilizar recursos adicionales para mejorar la formacién de recursos
humanos para la salud y fortalecer la investigacion basica, clinica y en salud
publica



Instruccién 108/2008 que crea la figura del Gestor de Calidad en las
Unidades de Salud (Anexo 2)

La Direccién General adjunta de Calidad y Educacion en Salud, dependiente de la
Secretaria de Salud de la presidencia de la Republica Mexicana, mediante la
instruccion 108/2008 crea la figura del gestor de calidad en las unidades de salud,
animando a las organizaciones de salud a generalizar la figura del gestor de
calidad como agente de aquellas iniciativas a favor de la mejora continua y
seguridad del paciente.

El gestor de calidad resulta indispensable en la arquitectura de |la
institucionalizacidon de la calidad en el Sistema Nacional de Salud.

Las funciones de los gestores de calidad en los establecimientos de salud y la
profesionalizacion de los gestores de calidad las podemos observar en el anexo
3. (hitp://www.calidad.salud.gob.mx/foros jornada/instruccion 11 8.pdf).

Planes Estatales

El Plan Estatal de Desarrollo 2030, en su objetivo estratégico Pd03 a la letra dice
“Proteger y mejorar la Salud de |la poblacién incrementando 1a calidad de servicios
e infraestructura fisica y recurso humano con la participacidon de todos los
Jaliscienses”

(hitp://www.seplan.jalisco.gob.mx/moodleffiles/pi/Plan%20Institucional%20Secreta
ria de salud.pdf). Para lograrlo, el Sistema Estatal de Salud en Jalisco debe
esforzarse por responder de manera adecuada a las expectativas y valores de los
pacientes y sus familiares bajo dos dimensiones: La técnica, que busca alcanzar
los mayores beneficios y seguridad integral del paciente con los menores riesgos
al prestar los servicios en base a la aplicacién de las rmejores normas y protocolos

de la practica profesional, y la interpersonal, que se ha dado en llamarle cafidez en
la atencion.

Uno de sus valores y principios es la calidad integral que significa disponer de
unidades dignas y seguras, procedimientos estandarizados y orientados a la
mejora continua, prescripcion correcta y surtimiento completo de medicamentos,
esperar tiempos razonables para una consulta o una intervencion y recibir
informacion fidedigna sobre su padecimiento.

En un diagnéstico situacional del Sistema de Salud del Estado mediante el método
cualitativo de la matriz FODA, se ha detectado entre sus debilidades:
(http://seplan.ialisco.gob.mx/files/planes/Plan%20Estatal%20de%20Desarrollo%20
Jalisco%202030%20v1.0.pdf)

Certificacion y acreditacién hospitalaria por debajo de las metas propuestas
Calidad y seguridad del paciente heterogénea

Capacitacién escasa e inapropiada

Desarrollo deficiente tanto organizacional como gerenciai

e o » @
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Se hace evidente la necesidad de capacitar al personal profesional de la salud con
competencias orientadas a la gestion y garantia de la calidad de los servicios de
atencion en instituciones de salud. De esta manera se contribuira al cumplimiento
de uno de los cuatro objetivos del Plan Institucional “aumentar y fortalecer la
cobertura de servicios de salud y a la persona y ofrecerlo con la mayor calidad
posible a fin de que satisfagan al maximo las necesidades y expectativas de la
poblacion y los trabajadores”

(http://seplan.jalisco.qob.mx/files/planes/Plan%20E statal%20de%20Desarrollo%20
Jalisco%202030%20v1.0.pdf)

Las propias politicas institucionales del Sistema Estatal de Salud establecen las
siguientes pautas:

(http://seplan.jalisco.qob.mx/files/planes/Plan%20Estatal%20de%20Desarrollo%20
Jalisco%202030%20v1.0.pdf)

Los directivos de la salud deberan conocer la naturaleza y amplitud de las
facultades del cargo que les corresponda desempefiar. Se informaran vy
capacitaran permanentemente para cumplirlo con profesionalismo y honestidad.

¢ En su desempefio, los profesionales de la salud deberan ofrecer servicios
integrales con calidad y calidez, encaminados a garantizar la seguridad del
paciente, y siempre con estandares universales que persigan la mejora
continua y la satisfaccion del usuario

e Los servidores publicos de salud deberan aplicar correcta, transparente y
responsablemente los recursos publicos, evitando cualquier discrecionalidad o
desvio en la disposicidn de los misinos. Procuraran su uso racional el costo
beneficio y criterio de austeridad

» Relacionando con los cargos publicos dentro de! sistema estatal a quienes

reanan el perfil para desempefario con ética, con la apfitud y actitud
necesarias

El Centro Universitario de Ciencias de la Salud forma parte de la Universidad de
Guadalajara, una institucién educativa de caracter publico que tiene la obligacién

de preparar a sus egresados ofertando programas académicos que requiere la
sociedad para su desarrollo.

Ante la gran demanda de profesionales de la Salud gue requieren cubrir un perfil
congruente a las politicas nacionales y estatales en materia de salud, enfocados a
la calidad integral, surge de manera nalural ofertar programas académicos para la
preparacion de profesionales de salud a nivel de posgrado que cubran aspectos
que en la actualidad son deficientes.
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Para ello se propone la creacion de la Maestria en Gestion de la Calidad y
Seguridad en los Servicios de Salud para la formacion del personal en los
sectores: Salud, Productivo y de Servicios relacionados con la atencion de la
salud, que tengan una vision integral sobre la gestion de la calidad y seguridad en
sus instituciones diferente a la tradicional, con capacidades gerenciales y
enfoques tanto clinicos como administrativos que suplan las carencias que
presentan muchos de los directivos y personal que actualmente se desempenfia en
la alta direccion o puestos relacionados con la gestion de la calidad.
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2.2 DIMENSION INTERNA (INSTITUCIONAL)
2.2.1 Plano Filoséfico

La Universidad de Guadalajara es un Organismo Publico Descentralizado del
Gobierno del Estado de Jalisco que goza de autonomia, personalidad juridica y
patrimonio propios, cuyos fines son formar y actualizar los técnicos, bachilleres,
técnicos profesionales, profesionistas, graduados y demas recursos humanos que
requiere el desarrollo socioecondémico; organizar, realizar, fomentar y difundir la
investigacion cientifica, tecnoldgica y humanistica; rescatar, conservar, acrecentar
y difundir la cultura, la ciencia y la tecnologia.

La educacion que se imparte tiende a la formacion integral de los alumnos, al
desenvolvimiento pleno de sus capacida..:s y su personalidad; fomenta en ellos la
tolerancia, el amor a la patria y a la Liuinanidad, asi como |a conciencia de la
solidaridad en la democracia, en la justicia y en la libertad.

De acuerdo con el Articulo 9no. de la '_ey Organica, en la realizacion de sus
funciones y en el cumplimiento de sus fines la Universidad de Guadalajara:.

= Se orienta por un proposito « solidaridad social, anteponiéndolo a
cualquier interes individual.

« Norma sus actividades, asi como 11 convivencia y participacion plural de los
universitarios en los asuntos de ia Institucion, de conformidad con los
principios constitucionales de lib- .tad de catedra, de investigacion y de
difusién de la cultura.

« Examina todas las corrientes de -:ensamiento y los procesos histéricos y
sociales sin restriccién alguna, co: el rigor y objetividad que corresponde a
su naturaleza académica.

« Garantiza la participacion de la c.:.iunidad universitaria en la elaboracién y
determinacion colectiva de las pc ‘icas, planes y programas orientados al
togro de sus fines, el desenvolvin .nto de las actividades inherentes a sus
funciones académicas y de se ..o social y al cumplimiento de sus
responsabilidades con la socied:  procura la vinculacion arménica entre
las funciones de docencia, inves!' ‘icién y extension; contribuye, con base
en los resultados de su quel ~er académico, por si misma o en
coordinacion con otras personas .icas o juridicas, al progreso del pueblo
mexicano y jalisciense, al estudic  _olucién de sus problemas asi como a
la preservacién de la soberania .cional; y no hace discriminaciéon por
razones ideologicas, religiosas. ..orales, sociales, de raza, sexo, ©
nacionalidad, ni de ninguna otrar. iraleza
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2.2.2 Plano Normativo

Se enlista a continuacidn la normatividac
gue aplican, sustentan y apoyan planec
calidad y seguridad en los servicios de s

» Constitucidn Politica (5 de Febrn
1985)

» Ley General de Salud (D.O. 7
sefalado en los articulos 3°, frac
il y apartado 13, fraccién 1y 25

» Ley Federal del Trabajo

Ley Orgéanica de la Administracic

de 1976. Reforma (D.0. 21 de En

Ley de Educacién Publica

Ley Orgénica de la Universidad d-

Estatuto General de la Universid:

Estatuto General del Centro Univ.

Reglamento General de Plane

Guadalajara

Reglamento General de Posgradc

e Acuerdo por el que se crea la C
en Salud del Diariv Oficial de f::
octubre de 1983

» Ley Estatal de Salud de Jalisco

« lineamientos del Posgrado Nacic

2.2.3 De la Institucion y ¢l pro
Calidad y Segurivad ¢,

Analisis de la oferta educativa simil-
calidad en los servicios de salud.

El andlisis de la Oferta Educativa Sim:
Calidad en los Servicios de ¢ .wu! -

programas educativos que se otertan .
En la regidn occidente del pais pudir.
educativos de posgrado con aval unive:
en los servicios de salud o sinilares, .
oferta educativa en esta area disciplinar

A nivel Nacional, solame: te o
ofrece una especialidad en esu ..
formacion de médicos.
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'eral, estatal, local, institucionales y las

estudio de posgrado en gestion de la
|

A

» de 1917). Reforma (Diciembre 3 de

» Febrero de 1984) de acuerdo a lo
os |y Vil 12, 13, apartado A, fraccion

Plublica Federal (D.O. 29 de Diciembre
» de 1985)

“1adalajara

: Guadalajara

ario de Ciencias de |la Salud

y Programas de la Universidad de

2 la Universidad de Guadalajara
'sion Interinstitucional de Investigacion
‘:racion, Secretaria de Salud, el 19 de

SEP/CONACYT/PNPC

;a de Maestria en Gestion de la
sivicios de Salud

1 el area disciplinar de gestion de la

existente en el area de Gestion de la
alizé a través de la revision de los
el Regional, Nacional e Internacional.
constatar que no existen programas
rio en gestidn de la calidad y seguridad
sual permite evidenciar un vacio en la

ico de Monterrey-Campus Monterrey
> conocimiento, pero se reduce a la
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En el Ambito internacional pudimos evidenciar una oferta mas amplia en formacion
de recursos a nivel diplomado, maestria y doctorado; sin embargo tienen
importantes limitaciones profesionales y econdmicas para el acceso a los
programas.

Al ser |la oferta educativa similar tan escasa, nos propusimos rastrear programas
educativos, de otros niveles de formacion, para tener un panorama general de la
oferta educativa existente en el area de interés y vislumbrar hacia dénde esta
orientada la misma en estos momentos. A continuacién se muestra un cuadro
donde aparece la relacion pais-niumero de programas.

Lugar Numero de programas |
revisados en general
por localidad®
| Argentina 4
Colombia 2
Espairia 1
Chile 1
Ecuador A
México 1
Total de programas analizados 10

La busqueda general de programas acadéemicos en €l area de gestion de la
calidad en los servicios de salud permitid evidenciar que 30% de la oferta
estudiada corresponde a Especialidad, otro 30% a nivel Diplomado, un 20% a
Maestria y un 20% a cursos de formacion continua.

Los programas ofertados se imparten en un 90% en Universidades y so6lo 10% en
Centros de Capacitacion, de los cuales el 50% son Instituciones Publicas y el otro
50% son Privadas. La modalidad educativa en la que estan estructurados
curricularmente dichos programas educativos es principaimente la modular, ya que
el 60% de los programas se disefiaron bajo esta estructura, un 30% en disefio
curricular por competencias y solo un 10% por objetivos. En cuanto a la modalidad
en que se imparten estos Programas Educativos pudimos observar que el 40%
son Mixtos (presencial y a distancia), el 30% son de tipo presencial, un 20 % se
imparten en linea y un 10% son a distancia. En la tabla 1 se resumen estas
caracteristicas.

' Este cuadro corresponde a un analisis de la oferta educativa en general, va que nos interesaba ubicar la
formacion existente en el area de Gestion de la Calidad en los Servicios de Salud.
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Tabla 1. Caracteristicas generales de la oferta de programas educativos en
Gestién de la Calidad

Institucidén educativa donde se

imparten
Universidades 80%
Centros de capacitacion 10%

Tipo de institucion

Publicas o 50%

Privadas o 50%
Disefio curricular

Modular 60%

Competencias ~ 30%

Objetivos 10%

Modalidad educativa

Mixtas (presencial-distancia) 40%

Presencial 30%

En linea 20%

A distancia 10%

En cuanto al Perfil de Egreso propuesto por Jos programas educativos analizados
pudimos observar que el 50% de los programas tienen una orientacion para
egresar Auditores y/o Evaluadores de la Calidad, el 30% de los mismos tienen un
enfoque en la formacién de profesionales para que funjan como Gestores de la
Calidad y s6lo un 20% de los mismos tienen un enfoque Gerencial (Tabla 2).

Tabla 2. Perfil de egreso de programas educativos ofertados en Gestion de la
Calidad

Perfil de egreso Porcentaje de los programas
analizados
Auditores-Evaluadores 50%
Gestores de la calidad 30%
Gerencial 20%

Es de suma relevancia hacer notar que solamente el Programa de la Universidad
de Murcia cuenta con lineas de investigacion en el area disciplinar de Calidad en
Salud, siendo las siguientes: Seguridad del paciente, Afributos de la Calidad,
Administracion de procesos hospilalarios, Reduccién de infecciones nosocomiales,
Guias clinicas er la practica hospitalaria y Eficiencia en Hospitales.
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El programa propuesto de Maestria en Gestion de la Calidad y Seguridad en los
Servicios de Salud, formara expertos de diferentes ramas profesionales
involucradas en los servicios de salud con enfogque gerencial, que fungiran como
directivos y coordinadores de calidad, con formacién en investigacion operativa y
educacion, que contara, entre otras, con las siguientes lineas de investigacion:
Seguridad Clinica, Gestion de Riesgos Sanitarios, Auditoria en Calidad Clinica y
Administrativa, Formacion en Calidad, Culitura de Calidad, Clima Organizacional y
Participacion del Usuario.

Las instituciones educativas que avalan estos programas, en algunos de los
casos, tienen convenios con otros organismos y/o instituciones educativas como
es el caso de Ecuador que tiene un convenio con Bélgica, la Universidad de
Colombia que tiene un convenio con Ja Fundacién Santa Fe de Bogota y el
Instituto Universitarioc de Ciencias de la Salud con la Sociedad Argentina para la
Calidad en Ia Atencion a la Salud (SACAS), en sus tres modalidades ofertadas:
curso, experto y master; lo cual pone en evidencia que es necesaric que el
programa aqui presentado mantenga fuertes convenios con las principales
instituciones gestoras de la calidad de la salud a nivel regional, nacional e
internacional.

La revisién de la Oferta Educativa Similar (anexo 4), en conclusion, nos permite
evidenciar tres aspectos basicos para justificar nuestro programa:

» Existe una necesidad social de mejorar la calidad y seguridad en los
Servicios de Salud

o Falta oferta educativa de posgrado accesible en la disciplina de la Gestién
de la Calidad de los Servicios de Salud a nivel Estatal, Nacional e
Internacional

s Es evidente la necesidad de formar expertos en calidad no solo en la
gestion y en la evaluacion, sino también con una orientacién gerencial, de
investigacion y docencia
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3. ESTRUCTURA DEL PLAN DE ESTUDIOS Y
ORGANIZACION CURRICULAR:

3.1 Justificacion

La calidad y la seguridad del paciente se han convertido en una prioridad y
principal motivo de debate en los sistemas de salud de todo el mundo. En este
sentido, se reconoce que la formacidén de recursos humanos en Gestion de la
Calidad es una estrategia fundamental para innovar y mejorar la calidad y
seguridad en los servicios de salud.

El analisis de la oferta educativa existente en el area de Gestidon de la Calidad a
nivel local, nacional e internacional pone en evidencia la necesidad de formar
expertos en calidad, no solo en la gestién y evaluacion, sino también con una
orientacion gerencial, de investigacion y docencia.

En un estudio de mercado realizado por el Centro Universitario de Ciencias de la
Salud de la Universidad de Guadalajara, a través de una empresa externa, se
detect6 la necesidad, pertinencia y factibilidad de nuevos programas en gestion de
la calidad y seguridad de los servicios de salud, considerdndose como basica e
indispensable la formacion de personal especializado en estos ambitos del
conocimiento, para crear sistemas de mejora continua y seguridad de! paciente,
evaluar la calidad, permear en toda la organizacién una cultura de calidad y evitar
abusos internos y maltrato a los pacientes.

Finalmente, es importante mencionar que la Direccién Adjunta de Calidad y
Educacién en Salud, dependiente de la Secretaria de Salud de la Presidencia de
la Repuiblica, mediante la Instruccién 108/2008, crea la figura del Gestor de
Calidad como agente de aquellas iniciativas a favor de la mejora continua y
seguridad del paciente. Asi, el Gestor resulta indispensable en la arquitectura de la
institucionalizacién de la cultura de la calidad en el Sistema de Salud.

Por lo anterior, se justifica plenamente la creacién de la Maestria en Gestion de la
Calidad y Seguridad en los Servicios de Salud, para la formacién y desarrolio de
personal con los conocimientos, habilidades, destrezas, valores y actitudes sobre,
paray de calidad.
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3.2 Objetivos del Programa

Objetivo General:

Garantizar la formacion de personal de los Sectores: Salud, Productivo y de
Servicios relacionados con la asistencia sanitaria, en Gestidon de |la Calidad y
Seguridad en los Servicios de Salud, reconocidos nacional e internacionalimente,
con las competencias profesionales integradas necesarias para gestionar la
atencion en ios servicios de salud de una forma eficiente, efectiva, con calidez y
ética; asumiendo un liderazgo que oriente y transforme la cultura organizacional
hacia la calidad y la seguridad.

Objetivos Especificos:

+ |dentificar las bases de la Gestion de la Calidad en Salud, analizar las
variables gque intervienen en ella y seleccionar las herramientas adecuadas
para gestionar eficientemente los procesos clinicos y administrativos

s Describir los elementos involucrados en Ja seguridad clinica y hospitalaria,
asi como las metodologias para su abordaje, que le permitan gestionar la
seguridad del paciente, del personal y las instalaciones

+ Disenar sistemas de evaluacion de la satisfaccion del usuario para mejorar
la calidad de atencidn

» Evaluar el impacto de los sistemas de participacion ciudadana en la calidad
de los servicios de salud

» Contrastar los modelos de certificacién, acreditacion y reconocimiento de
los sistemas de gestion de la calidad en salud que le permitan seleccionar e
implementar el adecuado al nivel de desarrollo de la organizacién

» Realizar auditorias que permitan verificar la implementacién y desarrollo de
sistemas de gestion de la calidad

» Utilizar sistematicamente las herramientas informaticas pertinentes para el
gjercicio eficiente de sus actividades

» Aplicar los conocimientos adquiridos en gestiéon de la calidad y seguridad,
investigacion y educacion para mejorar el sistema de salud
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¢ Planear, desarroliar y difundir procesos de investigacion operativa en salud
que permitan la transferencia del conocimiento para la solucion de
problemas institucionales y sociales

» Seleccionar el disefio de investigacion apropiado al problema a investigar y
las herramientas estadisticas adecuadas al disefio

» Disefiar, implementar e impartir cursos de capacitacion y actualizacién para
lograr el cambio organizacional hacia una cultura de calidad y seguridad en
salud
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3.3 Perfil Profesional de Ingreso

El interesado en cursar la Maestria en Gestion de la Calidad y Seguridad en los
Servicios de Salud debera:

a) Contar con el Titulo de Licenciatura o Acta de Titulacion en alguna de las
disciplinas cientificas relacionadas con la asistencia en salud

b) Acreditar un promedio minimo de ochenta con certificado original o
documento que sea equiparable de los estudios precedentes

c) Curiculum vitae de su experiencia profesional

d) Presentar carta de exposicidn de motivos para cursar el programa

e) Presentar carta de apoyo institucional para cursar el programa

f) Presentar y aprobar examen de lectocomprensién del idioma inglés

g} En caso de ser Extranjero, contar con la forma migratoria correspondiente y
la respectiva homologacién de sus estudios de Licenciatura por la
Universidad de Guadalajara

h) Aprobar la evaluacién de aptitudes y actitudes

i} Aprobar la entrevista con el Coordinador del programa

Competencias del perfil de ingreso respecto a sus actitudes y valores*:

Liderazgo

Proactivo

Actitud critica

Capacidad de analisis y sintesis
Negociador

Disposicién al trabajo en equipo
Inteligencia emocional

Actitud de servicio

Capacidad de trabajo bajo presién.
Tendencia para la toma de decisiones en base a valores universales.
Habilidades de supervisién y tutoria.
Seguridad en sf mismo

! Estos aspectos seran evaluados por un experto basandose en los instrumentos de valoracion que aparecen en
¢l apartado de anexos de este documenlo o equivalentes. Anexo 5
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3.4 Perfil de Egreso

El egresado de la Maestria en Gestién de la Calidad y Seguridad en los Servicios
de Salud sera reconocido nacional e internacionalmente por poseer las
competencias profesionales integradas necesarias para gestionar a atencion en
los servicios de salud de una forma seqgura, eficiente, efectiva, con calidez y ética,
asumiendo un liderazgo que criente y transforme la cultura organizacional hacia la
calidad y la seguridad. Asimismo, con competencias en educacion e investigacion
operativa que le permitan gestionar el conocimiento sobre la calidad y seguridad
en los servicios de salud Ver anexo 6.

Competencias Profesionales Integradas:

A. COMPETENCIAS SOCIOCULTURALES

A1 Establece vinculos institucionales con una actitud proactiva, para la
creacion de sistemas de referencia en los procesos de gestion de la calidad y
seguridad en salud con una vision multi, inter y transdisciplinar en el contexto
de una sociedad global y del conocimiento.

A2 Toma decisiones basadas en valores y asume un liderazgo en espacios
institucionales, académicos, cientificos y sociales complejos a escala local,
nacional e internacional, con actitud y aptitud para trabajar en equipos
colaborativos.

B. COMPETENCIAS PROFESIONALES

B1 Desarrolla, con actitud critica, estrategias para el desarrollo organizacional
que incida en un cambio de la cultura que garantice la seguridad clinica, del
personal y de las instalaciones a traves de procesos de calidad en los
diferentes niveles de la institucion, en el contexto de una sociedad poco
informada y demandante.

B2 Analiza problemas de la realidad institucional para gestionar riesgos que le
permita disefiar y redisefiar procesos clinicos y administrativos que garanticen
la calidad de atencidén asi como la seguridad del paciente, del perscnal y las
instalaciones a través de procesos viables de acuerdo a los recursos
disponibles y contextos particulares con responsabilidad, compromiso vy
creatividad.

B3 Coordina los procesos de certificacion y acreditacion en gestion de la
calidad y seguridad, en un contexto de instituciones de los sectores: Salud,
Productivo y de Servicios relacionados con la asistencia sanitaria, con niveles
diversos de desarrollo organizacional en la cultura de la calidad y seguridad,
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buscando el equilibrio entre las politicas gubernamentales e institucionales y
los recursos disponibles.

B4 Implementa sistemas de evaluaciéon de costos de la atencidon y de la no
calidad en un contexto intercultural y complejo por la poca cultura de la
evaluacion, con una actitud que favorezca la autocritica, la introspeccion, el
reconocimiento de la reinformacién, la objetividad, la imparcialidad, el trabajo
en equipo, la persistencia y la tenacidad.

C. COMPETENCIAS TECNICO-INSTRUMENTALES

C1 Crea, promueve y propicia aprendizajes significativos en materia de gestion
de la calidad y seguridad, relevantes en la diversidad de ambientes de
aprendizaje, que fomenten la cultura de aprender a hacer, aprender a pensar,
aprender a aprender y aprender a ser en contextos complejos de instituciones
de los sectores: Salud, Productivo y de Servicios relacionados con la asistencia
sanitaria y una sociedad con poca informacion y capacitacion.

C2 Disefia e implementa estrategias de comunicacién oral y escrita, en medios
presenciales y cibernéeticos, de manera efectiva, dirigidas a los diferentes
niveles de la organizacién y fuera de ella, en un contexto intercultural en el
area de salud.

C3 Genera, difunde y propicia la utilizacién del conocimiento en calidad y
seguridad en salud para la mejora operativa de los procesos, en un contexto
donde se desarrolla y publica poca investigacion en esta area, con estricto
respeto a las personas y 10s principios ético-legales vigentes.

C4 Utiliza de manera racional la tecnologia para facilitar € innovar los procesos

de gestion de la calidad y seguridad en el contexto de la revolucion cientifica
tecnologica y la sociedad del conocimiento.
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4. PERFIL DEL DOCENTE

4.1 Perfil profesional por competencias profesionales
integradas del Académico del Centro Universitario de
Ciencias de la Salud

Las competencias profesionales integradas que a continuacion se presentan
corresponden a aquellas que son generales para la planta docente del Centro
Universitario de Ciencias de la Salud.

A.

COMPETENCIAS SOCIOCULTURALES

Participa con actitud y aptitud para trabajar en equipos colaborativos, con los
miembros de la institucién en la mejora continua de las funciones sustantivas
universitarias, con una vision multi, inter, y transdisciplinar en el contexto de la
sociedad global y del conocimiento

Toma decisiones y asume riesgos con liderazgo, basado en valores de
equidad, calidad e interculturalidad en espacios académicos, cientificos y
sociales complejos a escala |ocal, nacional e internacional

Actia en coherencia con la filosofia de la Universidad de Guadalajara, con
valores eéticos, convicciones civicas, pensamiento critico en su quehacer
cotidiano en los diferentes espacios sociales

COMPETENCIAS PROFESIONALES
1. COMPETENCIAS PEDAGOGICO-DIDACTICAS

Analiza problemas de la realidad con base en la teoria y metodologias
pedagogico-didacticas para propiciar aprendizajes significativos relevantes en
los diferentes espacios formativos

Crea, gestiona y propicia aprendizajes significativos relevantes en la diversidad
de ambientes de aprendizaje, que fomenten la cultura de aprender a hacer,

aprender a pensar, aprender a aprender y aprender a ser en contextos
complejos.

Actua como facilitador y tutor de procesos de aprendizajes significativos
relevantes a través de una relacion interactiva, cuestionadora, asertiva,
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respetuosa y calida con los académicos y estudiantes en los diferentes
espacios de aprendizaje

e« Evalla aprendizajes en escenarios reales y/o simulados, con base en las
teorias y metodologias de la evaluacidn por competencias profesionales
integradas, con juicio critico y ética profesional tomando en cuenta la
complejidad de los contextos

« Domina las metodologias cientificas para investigar e intervenir su propia
practica docente con juicio critico ~ cientifico y actua de acuerdo a las normas
éticas de investigacion a escala nacional e internacional en el contexto de la
sociedad del conocimiento

2. COMPETENCIAS DISCIPLINARES

¢ Domina las teorias, metodologias, técnicas y procedimientos de manera
flexible dentro del campo disciplinar en donde ejerce su profesién, en el
contexto de las politicas educativas, institucionales, nacionales e
internacionales.

¢ Se actualiza de forma permanente a fravés de realizar la gestion de la
informacién en medios cibernéticos, bibliohemerograficos y presenciales
utilizando el juicio critico cientifico para discriminar [a informacion no validada
en el contexto de la sociedad del conocimiento.

C. COMPETENCIAS TECNICO-INSTRUMENTALES

« Comunica de manera oral y escrita, en medios presenciales y cibernéticos, en
su lengua materna y en ofro idioma de comunicacion universal, los hallazgos
de su propia practica docente y profesional con sus alumnos, la comunidad
académica y cientifica

o Utiliza la tecnologia para la educacién dependiendo de las caracteristicas y
necesidades de aprendizaje de los estudiantes, para el logro de las metas
educativas en el contexto de la revolucion cientifica tecnolégica y la sociedad
del conocimiento

* Desarrolla medios y materiales educativos presenciales y no presenciales, para
promover el estudio autodirigido para favorecer la cultura de formacién

permanente en su frayectoria de vida personal y profesional en la sociedad del
conocimiento
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4.2.1 Competencias profesionales docentes especificas de
la Maestria en Gestion de la Calidad y Seguridad en los
Servicios de Salud

Las competencias profesionales y pedagégico-didacticas que a continuacion se
describen seran criterios de seleccidén docente pero también guias fundamentales
para la constante actualizacion y capacitacion de los docentes como
responsabilidad de la Coordinacién de la Maestria en Gestién de la Calidad y
Seguridad en los Servicios de Salud

Competencias Profesionales

Competencias practicas | Competencias Competencias ]
Cognitivas Formativas
+ Domina y aplica os conocimientos | » Domina la  disciplina que | » Muestra interés y compromiso
de la disciplina a impartir imparte en la geslidn de la calidad y

seguridad en los servicios de

» |dentifica la estructura y desarrollc | » Se aclualiza y capacila salud desde su ejercicio
organizacional del sector salud permanenile respecto a su profesional
profesion
» Relaciona su practica docente con « Se compromete en la mejora
los procesos de calidad y |« Publica articulos o productes | de la situacion sociat y del
seguridad de investgacién relacionados area de la salud en concrato,

con el area disciplinar de este
programa

a tlravés de su
profesional

ejercicio

» Conoce las funciones de las
diferentes  entidades  del
seclor salud

Cuenta con principios éticos
solidos expresados en una
auténtica vivencia de valores
en su ejercicic profesional

» Cuenta con capecidad para

negociar, asi como
disposicion para lrabajar en
equipo

= Muestra actilud critica vy

proactiva frente a siluaciones
profesionales

» s innovador y creativo en su
ejercicio profesional

Congce la limitacion de su
ejercicio  profesional  para
solicitar el apoyo de otros
profesionistas

FPrograma Educaiiva de fa Maestria en Geston de la Calidad y Seguridod en los Servicros de Satnd

39



Competencias pedagodgico-didacticas

Competencias practicas | Competencias Competencias
Cognitivas Formativas
» Elabora su programacién dentro | « Describe el Programa | « Respeta la diversidad
de la Estructura y lineamientos Educalivo de la Maesiria en culturat

del Disefic Curricular de la
Maestria

» Disefna experiencias educativas
para el logro de los objetivos

» Maneja las técnicas y dinamicas
que facilitan la comprension,
apropiacién y generacion de
conocimienlo

« Crea y mantiene un ambiente
estimulante para el aprendizaje

s Fomenta la parlicipacion de sus
alumnos y los motiva a expresar
sus ideas y cueslionamientos

« Domina y comparie con
suUs alumnos referentes
bibliograficos de apoyo para la
profundizacién de los temas

= Domina  los
investigacian

métodos de

» Utiliza herramientas de apoyo
didactico para su optimo
desempefio docenle

Gestion de la Calidad vy
Seguridad en los Servicios de
Salud

= Resefia el medelo educalivo
en el que se basa el
programa de la Maestria

+ Sintetiza los conocimientos
basicos de l|as teorias del
aprendizaje y del modelo
educativo del Centro
Universilario de Ciencias de
la Salud

« ldentifica los objetivos del
curso que imparlira y vigila su
cumplimienlo

+ Describe diversos modelos de
ensefianza y los aplica de
acuerdo al objetivo

*» Menciona los elementos
necesarios para aprender de
la reflexion sobre su propia
experiencia docente

« Reconoce los diversos
mélodos para la evaluacion
del aprendizaje y su
imporlancia

» Reconoce la importancia del

trabajo colaborativo ¥
paricipa en grupos
interdisciplinarios

¢« Maneja y respela los
aspectos  ético-normativos
de las diferentes

instituciones involucradas en
la formacién del alumno del
programa educativo

» Cuenta con disposicion para
la actualizacion permanente
de acuerdo a los cambios

académico-didacticos que
se presenten
+ Paricipa de manera

proactiva en los lrabajos de
academias y grupos de
profesores para fortalecer
este proyecto académico
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5. ESTRUCTURA CURRICULAR

5.1. Fundamento Tedrico-metodologico para el disefio
curricular y su implementacion.

Uno de los grandes retos de la educacion superior es lograr en los procesos de
formacion de recursos humanos, una suficiente y adecuada integracién entre la
teoria y la practica. Esto plantea, en consecuencia, la necesidad de formar
recursos humanos altamente competentes para realizar intervenciones eficaces,
integrales y exitosas de las problematicas que demandan solucién en cada campo
profesional.

Se plantea una formacion profesional acorde con las necesidades sociales, el
desarrollo de la ciencia y la tecnologia, la problematica y necesidades de los
mercados ocupacionales. Se plantea igualmente la necesidad de planes de
estudio mas flexibles y centrados en las necesidades de aprendizaje del
estudiante, que contemplen menos horas presenciales, y que fomenten las
competencias profesionales y hagan énfasis en las competencias finales para qué,
los egresados se desempefien exitosamente en sus ambitos profesionales.

El curriculum® constituye un nexo entre la (s) teoria (s) educativa (s) y la
practica pedagogica.

Para el siglo XXI se plantean retos que implican una nueva forma de
generar modelos educativos que incluyan los avances cientificos y tecnologicos;
asi, en el informe de la UNESCOY(11) se plantea que la mision de la Educacién
“‘debera de transmitir, masiva y eficazmente, un volumen cada vez mayor de
conocimientos tetricos y técnicos evolutivos, adaptados a la civilizacién cognitiva,
porque son base de las competencias del futuro”.

Para cumplir el conjunto de las misiones que le son propias, la educacion
debe estructurarse en torno a cuatro aprendizajes fundamentales que en el
transcurso de la vida seran para cada persona, en cierto sentido, los pilares del
conocimiento:

e Aprender a conocer, es decir, adquirir los instrumentos de
la comprension Aprender para conocer supone, en primer

*Esel proyecto que preside las actividades educalivas escolares. precisa sus intenciones y proporciona guias de accion atil
y adecuada para los profesores que tienen la responsabilidad directa de su desarrollo y ejecucién A través del curriculum
se lraducen y concretan una serie de principios ideologicos, pedagogices, psicopedagégicos, etc Que en su conjunto,
muestran la orientacidn general del educalivo de una comunidad. Su finalidad es la de converlirse en un instrumento Uil y
eficaz para |a practica pedagdgica

El currlculum debe ser considerade come aspecto fundamental en la defincion y funcionamiento de la estructura
académica-administrativa de las inslituciones y derivarse del modelo educative adoptado por la institucidn Es decir, debe
traducir su misidn, sus fines ¥ la concepcidn de las relaciones con la sociedad. el conocimiento, la ensefianza y el
aprendizaje. Sanchez Soler, Dolores. "Modelos Académicos”. ANUIES, México, 1995 Pp. 6.
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termino, aprender a aprender, ejerciendo la atencion, la
memoria y el pensamiento

e Aprender a hacer, para poder influir sobre el propio entorno.
Cada vez se exige mas que un profesional tenga un conjunto
de competencias especificas donde se conjuguen su accién
con |la formacion profesional, las actitudes y aptitudes para
trabajar en equipo, la capacidad para asumir riesgos y tomar
decisiones. Todo Ilo anterior, combinado con los
conocimientos teéricos

o Aprender a vivir juntos, para participar y cooperar con los
demas en todas las actividades humanas

» Aprender a ser, un proceso fundamental que recoge
elementos de los tres anteriores

Con estos principios basicos que deben ser el eje de la formacion educativa, es
que se propone un Curriculum Integrado en donde el egresado de la Maestria en
Gestidon de la Calidad y Seguridad en los Servicios de Salud, sea capaz de
responder de manera satisfactoria a las demandas que la sociedad requiere.

El diseno curricular tradicional se estructura fundamentalmente con base en el
desarrollo de la disciplina o disciplinas que confluyen en un campo profesional
determinado, asi como en la légica en la que se sustenta el proceso de
ensefanza. Una forma alterna de estructurar la curricula es atendiendo a los
requerimientos de los mercados ocupacionales, pero no sélo eso, sino también
recuperando los avances cientificos y tecnolégicos, las demandas y problematicas
sociales de la regidn y las caracteristicas de la profesion en cuestion.

Un enfoque complementario a esa ultima alternativa para estructurar un
curriculum formativo es el enfoque basado en la formacién con base en
competencias profesionales. La principal caracteristica de la capacitacién por
competencias es su orientacidn a la practica, por una parte, y la posibilidad de una
insercion casi natural y continda en la vida productiva de las personas.

El hecho de que la competencia significa resolver problemas de la realidad y
alcanzar resultados, convierte al curriculum en una ensefianza integral. Articula en
los conocimientos generales, los conocimientos profesionales y las experiencias
en el trabajo, areas que tradicionalmente estaban separadas. Se convierte en una
estrategia enfocada a la resolucién de problemas. Las ventajas de un curriculum
aplicado a la resolucion de problemas son |os siguientes:

o Toma en cuenta como se aprende

e Se concentra en actividades auténticas cuando se requiere un
aprendizaje profundo
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» Concede mayor importancia a ensefar como aprender que a la
asimilacion de conocimientos

+ Es mas flexible que otros métodos

+ Trabajar por problemas permite desarrollar la motivacion, la creatividad,
la iniciativa y la capacidad de toma de decisiones en la practica de
formacién y posteriormente en la practica profesional

» Exige aprender a discutir y a trabajar en grupo

s Interaccidn continia para la mejora de los servicios que se
proporcionan

El enfoque de ensefanza por problemas se combina muy bien con la formacién
por alternancia, que propone ir y venir entre aula y practica. Otra caracteristica es
la posibilidad de una ensefianza individualizada y el avance por objetos de
transformacion, lo que permite al individuo acoplar mejor sus atributos vy
capacidades personales con las necesidades de formacion. Por lo tanto, las
problematicas sefialadas por el contexto, agrupadas como objetos de
transformacion, contemplarian una construccion sistematizada de la realidad.

Desde este enfoque podriamos decir que las ciencias de la salud abordan las
necesidades y requerimientos de la sociedad desde una perspectiva dinamica, por
lo que se requiere que se consideren las realidades complejas por areas de
aplicacion del conocimiento y su articulacidon con lo educativo a través del
Construccionismo Social, segln el cual ia construccion de la realidad objetiva se
desarrolla a través de la accidn humana en interaccion simbdlica con su
entorno.!'?

Bajo este supuesto encontramos que el hombre es activo, y su caracteristica
de reflexividad (capacidad de tomar en cuenta los valores, intenciones,
motivaciones) se logra a través de la apropiacion del conocimiento de manera
critica, al asumir su propio punto de vista y en comparacion con el de los demas.

Se busca que el profesional de ciencias de la salud analice e influya en su entorno
social e historico y que sea capaz de construir teorias, métodos y técnicas que
incidan en su transformacion a través de un proceso de interpretacion y relacion
interdisciplinar.

Por lo que se requiere que el profesional de ciencias de la salud se forme a través
de competencias integradas6 "y que participe cada vez mas en la ubicacién de
sus valores y conocimientos profesionales en un entorno social amplio, en lugar de
heredar, reproducir y distribuir un legado cultural.

¢ Gonezi, Andrew. "Problemas asociados con la implementacion de la educacién basada en la competencia: de (o

alomislico a lo holistico. En "Semlnario Internacional sobre Formacidn basada en la competencia laboral: Situaclén
Actual y Perspectivas", CINTERFOR/OIT Mexico, 1997.

"Hager, Paul y Beckett, David "Bases filos6licas del concepto integrado de competencia” En' Argielles (compilader)

"Competencia Laboral y educacién bagada en normas de competencia® Ed. LIMUSA, SEP, CNCCL CONALEP.
México, 1996,
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Gonczi en 1994 acufid el enfoque de competencia integral u holistica, al que
define como una compleja estructura de atributos (conocimientos, actitudes,
valores y habilidades) necesarios para el desempefio en situaciones especificas.
Este enfoque es holistico e integra y relaciona atributos y tareas; permite que
ocurran varias acciones intencionales simultaneas, toma en cuenta el contexto y la
cultura del lugar de trabajo donde tiene lugar la accién. Asimismo, incorpora la
ética y los valores como elementos del desempefo competente.

Hager y Beckett® consideran que las competencias integradas van mas alla de
ta lista de tareas de lo que se hace en un puesto cuando se agregan dos
dimensiones holisticas: los atributos del profesional experto (valor agregado al
desempefiarse en el trabajo) y las caracteristicas del contexto o situacion (donde
se desempefia el trabajo).

Por tanto, la formacién cultural constituye un enfoque esclarecedor del ejercicio
profesional oéptimo porque se relaciona central y holisticamente con las
complejidades y la dindmica de los valores (tanto individuales como sociales) que
constituyen juicios epistemoldgicos y ontolégicos para profesionales.

Las competencias integradas en el Centro Universitario de Ciencias de la Salud
se sustentan en el enfoque holistico y construccionista. Este enfoque articula los
conocimientos cientificos disciplinares con las acciones profesionales. Estas
acciones profesionales se articulan con la realidad objetiva, lo que permite
estructurar atributos y tareas propias para la insercion de los egresados en el
mercado laboral y su entorno social.

Las competencias integradas se desarrollan a través de una compleja estructura
de atributos (conocimientos, actitudes, valores y habilidades) necesarios para el
desempeno de acciones profesionales, a través de las cuales pone en juego
juicios de valor ante determinada situacién especifica; asimismo, la cultura y el
contexto son predominantes para el desarrollo holistico de la practica profesional.

Ibidem
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5.2. Identificacién, denominacion y caracteristicas de las
unidades de aprendizaje

De acuerdo a los fundamentos del aprendizaje por competencias profesionales
integradas, y considerando los requerimientos normativos de la Universidad, los
programas por unidad de aprendizaje se elaboran siguiendc la estructura y
metodologia propuesta. Cada programa debe contener: Datos de identificacion:
Centro Universitario, Departamento; Instituciones Sede y USP; Nombre de unidad
de aprendizaje; Clave de la unidad de aprendizaje; Horas teoria, horas practica,
horas independientes y horas totales; valor en créditos; Tipo de curso; Area de
formacién; autores y fecha de elaboracién/actualizacién. Ademas, incluira los
siguientes elementos: Presentacion, unidad de competencia de la asignatura;
atributos o saberes (practicos, tedricos, y formativo), saberes te¢ricos practicos
(temas y subtemas); tareas o acciones (estrategias de aprendizaje); evaluacion del
desempefio (evidencias de desemperio, criterios de desemperio profesional y
campo de aplicacion, criterios de acreditacién; bibliografia basica vy
complementaria (completa y actualizada).
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5.3 Estructura del Plan de Estudio:
Maestria en Gestion de la Calidad y Seguridad en los
Servicios de Salud

La Estructura del Plan de Estudios de la Maestria en Gestion de la Calidad y
Seguridad en los Servicios de Salud se elabora a partir de una revision y analisis
exhaustivo de la fundamentacion, objetivos y el perfil de egreso, ya que estos
elementos permiten tener un panorama general del contexto y las metas que se
pretenden alcanzar. Asimismo, los ejes problematicos y las areas desempefio
fungieron como directrices para orientar la formacion a través de la estructura
curricular. Como estrategia para la elaboraciéon de este apartado se decidié
organizar las unidades en areas de conocimiento, con la intencion de tener una
vision general y a la vez especifica sobre el campo disciplinar de la Calidad y
Seguridad en los Servicios de Salud.

Estamos conscientes del dinamismo existente en las disciplinas y en ios contextos
en que se desarrollara el egresado, por lo que consideramos importante una
continua evaluacion e innovacion de la estructura curricular.

La formacion del Maestro en Gestidon de la Calidad y Seguridad en los Servicios de
Salud esta conformada por dos grandes areas que se conjugan para proporcionar
al egresado una vision integral del campo disciplinar, ademas de unidades de
aprendizaje optativas que proporcionan al alumno la oportunidad de formarse en
temas selectos de su interés (figura 5).

Figura 5. Areas de formacion del egresado de la Maestria en Gestién de la
Calidad y Seguridad en los Servicios de Salud

Formacion Oplaliva

Formacién Basica Formacién
Particular Obligatoria Especializante
(Teoria-Practica) ! Obligatoria
t {Teoria-Practica)

Maestro en Gestion de la Calidad y
Sequridad en los Servicios de Salud

A continuacion se presenta el mapa curricular por areas del conocimiento y las
unidades de aprendizaje
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ESTRUCTURA DEL PLAN DE ESTUDIO

TOTAL DE HORAS DE TEORIA Y
PRACTICA
TOTAL
R i DE ;
AREAS DE FORMACION | HORAS PRACTICA Créditos %
TEORIA .
C/Tutor | Sin/Tutor
Basico-Particular
Obligatoria 560 280 200 80 35 44.9
Especializante
Obligatoria 700 370 260 70 43 551
TOTALES| 1260 650 480 150 78 100
Area de Formacion: Basico Particular Obligatoria
Tipo Total TOTAL DE HORAS
Unidades de Aprendizaje | Clave | de de o Practicas créditos | g, ':.[:nm
curso | horas | Tedricas | .. ST a
Primer semestre
Gestion de la Calidad en
Salud cm 60 40 20 3.75
Planeacién Estratégica ca 40 20 20 2.50
Aspectos Eticos de la
Asistencia Sanitana c 20 20 1.25
Aspectos Legales de la
Asistencia Sanitaria c 20 20 1.25
Informatica: Editor de
diagramas CfT 20 10 10 1.25
Acredllar ledas 185
Segundo semestre s
Seguridad Clinica: Gestitn g::m‘)n de
de la seguridad del paciente C 40 20 20 2.5 la Calidad
y el personal en Salud
Participacién del Usuario |-
satisfaccion del usuario cr % 20 _ 20 25
Informatica: Hoja de calculo CiT 40 10 10 20 25
Acreditar todas las
Tercer semestre aprondizals i
ndo
Participacion del Usuario Il
Participacién del Paciente y
Familia en la Toma de c 20 20 1.25
Decisiones
Evaluacion de la Calidad I:
certificacién y acreditacion, cT 80 30 30 20 5
auditoria.
Seguridad Hospitalaria CT 60 20 40 375




Acrediiar lodas las
Cuarto semestre :”:p.'l’nz.z,;’,:;,.
Clima Organizacional Cir 40 20 20 2.5
Evaluacion de la Calidad Il Evaluacion
sistemas de reconocimiento C 80 30 30 20 5 de la
de la calidad, auditoria Calidad i
TOTALES 560 280 200 80 a5
Area de Formacion: Especializante Obligatoria
Tipo Total TOTAL DE HORAS ore
i izai Practicas i
Unidades de Aprendizaje | Clave c::m h:r:s Teéricas o ! o créditos Requleitos
Primer semestre
Analisis de los Modelos de
Calidad C 20 20 1.25
Control Estadistice de la
Calidad C 20 20 1.25
Disefio de Proyectos y
Programas de Calidad crr 40 20 10 10 2.50
Metodelogia de la
Investigacion I: Modelos de
recoleccion, procesamiento C 40 40 25
y analisis cuantitativo
Estadistica |: estadistica
descriptiva y analitica
basica para modelos c-T 40 20 20 2.5
cuantitativos
N:fedila!loﬂuslns
Segundo semestre e nions 08t
pomer semestre
Cultura de la seguridad C 20 20 1.25
Informatica: Administrador Informatica
de proyectos CiT 40 10 10 20 25 |
Metodologia de la
Investigacion II: Modelos Metodologia
de recoleccion, c 40 40 25 | e igacion
procesamiento y analisis I
cuatitativo
Estadistica II. Herramientas .
de analisis para modelos CT | 40 20 20 25 |t
cualitativos
Seminaric de investigacion
I: elaboracién de protocolo S 20 20 2.5
de investigacién
Trabajo de investigacion |:
elaboracion de protocolo N 20 20 1.25
de investigacion
Acradiarn ipdas (as
Tercer Semestre s del
ﬂundogamestre
Gestibn de riesgos sanitarios c 60 20 20 20 375 | Segundad
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[ Construccién e
Instrumentacion de

-

Segundad
Indicadores de Calidad y cr 40 20 20 125 Clinica
Seguridad
Hetramientas Gerenciales CIT 40 20 20 1.25
Seminario de Investigacion Seminanc de
II: avances del trabajo de T 20 20 1.25 investigacibn
investigacion !
Trabajo de Investigacién |l: Teabayo de
avances del trabajo de N 20 20 125 investigacion
investigacion I
Acrediar \cdns les
Cuarto semestre oy e
lercar semesiné
Economia y Calidad en
Salud Y cT 40 20 20 2.5
Instrumentacion de un
Sistema de Gestion de la
Calidad basado en C 40 40 2.5
estandares de certificacion y
acreditacion
Participacién del Usuario 1
Sistemas de participacion Participacién
ciudadana enpla calidad de c 20 20 ) ) 125 belusuario|
0§ servicios de salud
Disefio de programas
educativos CIT 40 20 20 25
Seminario de Investigacion )
IIl: avances y presentacion T 20 20 1.28 ii?;;;:gig:
del trabajo de investigacion I
Trabajo de Investigacion 111
avances y presentacion del T 20 20 125 | jeostiosmn
trabajo de investigacion "
TOTALES 700 370 260 70 43
C/T= con wtor
S/T = sin tutor
o] CURSO
CiT: CURSO TALLER
N: CLINICA
CL: CURSO LABORATOR!O
s: SEMINARIO
M: MODULO
T: TALLER
P. PRACTICAS
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6. METODOLOGIA EMPLEADA PARA EL DISENO
CURRICULAR

El proceso de elaboracion del disefio curricular de la Maestria en Gestion de la
Calidad y Seguridad en los Servicios de Salud se llevé a cabo de septiembre a
noviembre del 2009. Durante este lapso, un grupo de trabajo compuesto por
expertos en el area disciplinar, personas con un alto reconocimiento en el area
médica y de administracion hospitalaria, asi como &l acompanamiento de expertos
en el area de Disefio Curricular trabajaron de forma interdisciplinar en el desarrollo
del programa educativo.

Como primer momento se realizd una planeacion estratégica del diseno curricular
con la finalidad de guiar el proceso, tiempos, tareas y responsabilidades.
Asimismo, se puso de manifiesto la forma de trabajo, en donde acordamos tener
una reunién por semana para poner en pleno los avances y tomar las decisiones
en conjunto. La elaboracién general del! disefo curricular como documento
prescrito® era el objetivo final, por o que se organizaron varias comisiones con sus
respectivas responsabilidades.

A continuacion, para ejemplificar, se presenta la descripcion del proceso
respectivo a la Comisidén de Disefio:

1 NOMBRE DEL PROCESO

PROCESO: DISENO CURRICULAR DE LOS PROGRAMAS DE
MAESTRIA EN GESTION DE LA CALIDAD Y SEGURIDAD EN LOS
SERVICIOS DE SALUD

2. DEFINICION FUNCIONAL DEL PROCESO

Proceso mediante el cuaf se planea, se disefia y se gestiona el plan de
esludio del programa de Maestria en Gesfion de fa Calidad y Seguridad en
los Servicios de Safud

3. ACTIVIDADES SUSTANTIVAS

3.1 Efaborar un pian de trabajo en base a los elermnentos basicos de un
diseflo cumciiar.

3.2 Definir os efementos para la elaboracién del estudic de mercado.

3.3 Realizar una busqueda bibliogréfica en el campo de la geslion de fa
calidad en los servicios de salud.

3.4 Construir 1a justificacion en base a los resultados del estudio de
mercado y fa revision bibliografica.

3.5 Definir los perfifes de ingreso y egreso.

? Término acufiado por Gimeno Sacristan que hace referencia al documento del disefo curricular que
establece los lineamientos generales en que se pondra en accién o implementacion el mismo. Gimeno
Sacristan, José. (1991} “E! curriculum: una reflexién sobre la practica™. Moraia: Espaiia.

Programa Educativo de lu Maesiria en Gestion de la Calidad y Seguridad en los Servictos de Sufued 50



3.5 Establacer los objetivos generales y especificos de los programas.
3.7 Disenar la estruclura curmicular,

3.8 Gestionar ante la coordinacién de posgrado el apoyc para promover (8
propuesta de los programas a las instancias correspondientes para su
aprobacion.

Con la finalidad de explicitar mas el proceso y los apoyos que se disefiaron para
acompanarlo, se presenta a continuacion uno de los diagramas de flujo que se
elaboraron con esta finalidad. En este caso se presenta a continuacion el
diagrama para la comision de diseno curricular:

Programa Educativo de fa Maestria en Gesudn de la Calidad y Segridad en los Servicios de Salud 51



DIAGRAMA DE FLUJO DE LA COMISION DE DISENO CURRICULAR:

t:laborar un plan de

trabayn

l

de mercado

Detinir los elementos pard 2l estudio

l

similar

Realizar bisqueda
bibliogratica ¥ oferta

'

Construir la
justificacidén

l

Definir los perfiles de
iNEreso ¥ Cereso

b

r

F Y

Complementar la
informacién

Definir los objetivos
generales ¥ espeeilicos

l

Diseiiar la
curncular

estructura

l

Geslionar su

aprobacion
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El proceso de elaboracion curricular no fue en todo momento lineal, sino mas bien
un conglomerado de trabajos de ida y vuelta entre los siguientes elementos
constitutivos: justificacion, objetivos, perfiles de ingreso y egreso, y estructura
curricular, A continuacion se presenta un recorrido general de la metodologia
empleada para el disefio curricular de este programa educativo.

Para la elaboracion de la justificacion y fundamentacion partimos de que el
curriculum no puede entenderse al margen del contexto en el que se disefiara, por
lo que consideramos adecuado, como un primer momento, identificar que se
pretendia diseflar y si era factible, relevante y pertinenfe su disefio e
implementacion.

El Estudic de Mercado tenia la finalidad de indagar, analizar y presentar las
necesidades y demandas sociales que justifican la elaboracion de la Maestria en
Gestion de la Calidad y Seguridad en los Servicios de Salud. La informacién
recabada tenia que guardar un alto grado de objetividad por lo que se decidié
contratar a una Empresa Especializada Externa con reconocimiento social que lo
garantizara y permitiera tener un estudio con el menor grado de sesgos posibles.

La informacion obtenida en el Estudio de Mercado se sumoé a dos dimensiones
mas de analisis, la revisién bibliografica de los antecedentes disciplinares y
formativos, asi como el analisis de la oferta educativa similar. Toda la informacién
fue utilizada para la Justificacién del Programa Educativo, permitiendo cuidar en
todo momento del disefo una coherencia entre lo evidenciado y la propuesta
curricular, un ejemplo claro del proceso de ida y vuelta que comentamos al
principio. A continuacibn se presenta un esquema que nos permite ver
graficamente este proceso de elaboracién:
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ESQUEMA PROPUESTO PARA LA FUNDAMENTACION:

¢POR QUE SON RELEVANTES LOS PROGRAMAS?

JUSTIFICACION:

-

ESTUDIO DE MERCADO

REVISION BIBLIOGRAFICA ANTECEDENTES DEL

PROGRAMA

Identificacion de
las necesidades de
la sociedad

Plano filosofico |dentificacion de
las tendencias
en {a formacion

y de la practica

Plano normativo

Analisis del estado actual profesional
de la Disciplina
Necesidades de Revisar referentes clave Revisar programas

formacion en el
campo de la
gestion de la
calidad en satud,
en la sociedad

Analisis de la
demanda

disciplinares, asi como lo referente a
los aspectos normativos y filosoficos

oferlados a nivel
regicnal, nacional e
internacional

Analisis de 1a disciplina

Para orientar a la empresa sobre el objetivo que se tenia, se elabord una guia de
apoyo que les permitiera conocer el objetivo, las fuentes de informacion prioritarias
y los aspectos o indicadores que considerabamos deberian ser cubiertos como
minimos indispensables. Presentandoles la siguiente informacion;

ESTRUCTURA GENERAL DEL ESTUDIO DE MERCADO:

FUENTES DE INFORMACION:

WoONSA W=

Directivos de Hospitales Publicos y Privados

Agentes Responsables de la Calidad de las Instituciones
Responsables de la Calidad en la Secretarla de Salud
CAMEJAL {Comisionado, Subcomisionado y Juridico)
Directores Médicos de las Aseguradoras

internos y Residentes

Jefes de Servicio: Médicos y de Enfermeria

Jefaturas Delegacionales Médicas

Coordinador de Certificacion

A SPECTOS/RUBROS/INDICADORES:

Ak

Problemas de calidad en fas Unidades Médicas
Demanda Laboral

Posibilidades y caracteristicas de insercion taboral
Necesidad y pertinencia de los programas

Perfil de ingreso
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6. Perfil de Egreso

7. Antecedentes del perfil laboral

8 Practica profesional existente (puestos, formacion y funciones) y
préctica profesional sugerid

9. Formacién de fos gerentes de calidad existentes
10. investigacion en el area
11. Nuevos criterios de calidad

12 interés de los interncs de ingresar a los Programas

Para esta labor se decide contratar una empresa especializada, externa a la
Universidad, con la intencién de cuidar la objetividad y credibilidad. La empresa
realizoé 20 entrevistas en profundidad semiestructuradas, la muestra fue aleatoria y
se realizé bajo el paradigma cualitativo por el tipo de informacion que se requeria.

Paralelamente el grupo trabajé los otros dos aspectos relevantes, la revision
bibliografica y el analisis de la oferta educativa similar a nivel regional, nacional e
internacional. El analisis de estos resultados dioc como documento final la
justificacion de los programas, haciendo evidente sus pertinencia, factibilidad y
relevancia.

El perfil de ingreso tiene la finalidad de definir cuales seran los requerimientos
indispensables para que una persona interesada pueda acceder al programa
educativo, en base a sus conocimientos previos, habilidades necesarias y
actitudes indispensables para el maximo aprovechamiento del mismo. El perfil de
ingreso define desde donde se inicia el proceso de formacion, lo cual permite
evidenciar el inicio de la formacion académica y su estado. Para su elaboracion se
consultaron los requerimientos y normativas de las instancias educativas
involucradas. Asimismo, el grupo en pleno definio cuales serian las caracteristicas
que deberian tener las personas interesadas en ingresar al programa para
optimizar al maximo el proceso educativo.

El perfil de egreso es una de las partes fundamentales del disefio curricular de
cualquier programa educativo. Su objetivo principal es mostrar cual debera ser ef
resultado de formacion del alumno al terminar los estudios. El perfil de egreso
debe guardar una coherencia con el perfil de ingreso en el sentido que sera el
resultado final, el antes y el después, del proceso de ensefianza-aprendizaje.

El perfil de egreso también debe de guardar coherencia con la estructura general
del plan de estudios y debe ser lo suficientemente explicito y completo, ya que es
la guia principal desde donde se desprenden las areas de formacién, unidades de
aprendizaje y hasta los criterios de evaluacion. Se sugirid elaborarlo a partir del
estudio de mercado, la preconcepcion que se tiene del egresado, la revisién
bibliogréafica y el analisis de la oferta existente. No existe un momento determinado
para abonarle al Perfil, posiblemente al hacer la estructura curricular o al revisar la
coherencia entre ambos, aparezcan nuevos elementos a considerar, ésta es la
logica de ida y vuelta antes comentada. La experiencia muesira que es una de las
partes del disefic mas dinamicas y que mas requiere ser trabajada en diversos
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momentos. Sin embargo, estas caracteristicas exigen un cuidado especial y una
revisién constante del mismo y de su coherencia con el resto del disefo.

Se recomendd realizar la preconcepcion del Perfil de Egreso que tenia el grupo
como un primer acercamiento al mismo, con la finalidad de explicitar todas las
ideas previas que el grupo de trabajo tiene sobre la formacién del Maestro en
Gestion de la Calidad y Seguridad en los Servicios de Salud.

La figura que a continuacion se presenta explicita esta dindmica de disefio entre
varias fuentes de informacion.

RESULTADOS DEL
ESTUDIO DE MERCADO

v

PRECONCEPCION ANALISIS DE

DEL PERFIL DE PERFIL DE LA OFERTA

EGRESO EGRESO EDUCATIVA
SIMILAR

ANALISIS DE LA REVISION
BIBLIOGRAFICA

Asimismo, como parte primordial para la elaboracion dei perfil se explicitaron los
ejes problematicos/necesidades, las funciones profesionales y los espacios
laborales ver anexo 6 en donde se consideraba, a partir de las cuatro fuentes de
informacion que aparecen en el grafico, en donde tendria que incidir el egresado,
las funciones que desempenaria y desde donde las realizaria.

El perfil docente, como se comentd, no se hizo de manera lineal, existieron
momentos claves intencionados para su reelaboracion y revision, por ejemplo,
cuando se elaboraron los objetivos generales y especificos del programa y cuando
se defini6 la estructura curricular. El perfil de egreso estuvo en constante revision y
modificacion, y estamos conscientes sera una de las partes fundamentales a
evaluar en la primera generacion de egresados.
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La pregunta fundamental para la elaboracion del perfil y que guié en todo
momento este proceso fue: ¢Cuales son los conocimientos, habilidades y valores
que debe tener un egresado de la Maestria en Gestién de |la Calidad y Seguridad
en los Servicios de Salud?. Esta pregunta surgid y salié a la luz en varios
momentos del proceso de disefo,

Es importante sefialar en todo momento que la metodologia utilizada para este
disefno curricular no fue lineal, sino un proceso de avances y regresos dirigidos
principalmente por las caracteristicas de dinamismo y coherencia.

En esta légica, otra de las partes importantes a rescatar como paso metodolégico
fundamental es la elaboracién del objetivo general del programa y los objetivos
especificos. Para esta tarea se decidié partir de la informacién con la que se
contaba hasta ese momento, con la intencion de hacer un primer borrador, por lo
que se puso sobre la mesa nuevamente el estudio de mercado, el perfil de ingreso
y el perfil de egreso, solicitandoles a los expertos disciplinares que contestaran
dos preguntas: ;Cual es el objetivo final del Programa Educativo de 1a Maestria en
Gestion de la Calidad y Seguridad en los Servicios de Salud?, y ¢Cuales serian
los objetivos particulares o especificos que se desprenden de ese objetivo general
y le abonan?

Los objetivos fueron revisados en varias ocasiones, con la finalidad de que dieran
cuenta de lo que pretende el programa y también buscando en todo momento la
congruencia con el Disefio en general de la Maestria.

Para la elaboracién de la estructura curricular se tomaron en cuenta todos los
avances en el disefio con los que se contaba hasta el momento. La pregunta
central para la elaboracion de la estructura curricular fue: ;Qué unidades de
aprendizaje nos permitiran formar al egresado de la Maestria en Gestion de la
Calidad y Seguridad en los Servicios de Salud?

Ya habia avances considerables y material de dénde obtener informacién para
construir la estructura curricular, por lo que se solicité a los expertos hicieran una
lluvia de ideas de todas las unidades de aprendizaje que permitirfan formar al
Maestro en Gestién de la Calidad y Seguridad en los Servicios de Salud. Este
gjercicio dio como resultade una lista de unidades, que consideramos importante
agrupar para darles un manejo mas claro, por lo que se les invitd a agruparlos y
nombrar cada una de las categorias. Al finalizar este ejercicio se obtuvieron 11
categorias que decidimos conservar como areas del conocimiento, ya que nos
permitian trabajar con mayor facilidad la informacién y trabajar el tema de la
congruencia con las diferentes partes del disefo. Es por esta razon que el
Esquema de la Estructura Curricular esta organizado en areas del conocimiento.

En un segundo momento se pidid a los expertos que ordenaran esa informacion
de acuerdo a su logica disciplinar, es decir, qué conocimientos, habilidades y
actitudes son basices y cuales tendrian prerrequisito. Esta informacién se organizé



en el mapa curricular, con la intencidn de presentar graficamente las unidades de
aprendizaje y su logica disciplinar.

Tomando como base los requerimientos para la elaboracién del Disefio Curricular
de un programa académico con nivel de maestria, se disefié el documento que
aqui se presenta.
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7. CRITERIOS PARA SU IMPLEMENTACION

ESTRATEGIAS DE OPERACION DEL PROGRAMA:

Total de horas y créditos a cubrir 1260 horas
78 creditos
Dirigido a Profesionistas con grado de licenciatura
en alguna de |las disciplinas cientificas
relacionadas con la asistencia en
sanitaria
Duracion
2 anos
(4 semestres)
Ingreso Bianual Calendario A

Tutorias académicas

Si

Propedéutico

Si

Requisitos de ingreso

Cumplir con el perfil de ingreso referido
en el punto 3.3 de este programa

Requisitos para la obtencion de grado

Los establecidos por la Universidad de
Guadalajara

Sistema de titulacion

Cubrir con los requisitos de la
Universidad de Guadalajara
Elaboracion y defensa de Tesis

Costo matricula

Seis salarios minimos mensuales por
semestre

Minimo y maximo de alumnos requeridos

para abrir una promocion del programa

Minimo 12
Maximo 20
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8. EVALUACION Y SEGUIMIENTO DEL
PROGRAMA EDUCATIVO

La evaluacion del Programa Educativo (PE) de la Maestria estara con apego a los
articulos 19 y 64, 65, 66, 67, 68, 69 y 70 del Reglamento General de Posgrado de
la Universidad de Guadalajara, el 19 establece once criterios de calidad que
garantizan la excelencia del desarrollo del programa educativo; estos criterios son:

|. Valoracion general
Il. Operacién del programa de posgrado
lll. Plan de estudios
IV. Evaluacion
V. Planta académica
VI. Numero minimo y maximo € alumnos

VIl. Seguimiento de la trayectoria escolar de los estudiantes y
egresados

VIll. Productos académicos de la planta docente
IX. Infraestructura
X. Vinculacién y...
Xl. Recursos financieros para la operacion del programa.

Estos criterios responden a lo establecido en el Manual para la Evaluacion de los
programas de posgrado del CONACYT que incluye las tablas con los indicadores
para el registro al Padron Nacional de Posgrado. Los articulos restantes se
refieren a la evaluacién y calificacion de los alumnos.

Estrategia de implementacion'®

A. La coordinacion del proceso de evaluacion y seguimiento del curriculum debe
estar a cargo de una instancia técnico-cientifica, tanto interna como externa,
que realice evaluaciones periddicas, utilizando elementos de las Ciencias de la
Educacion, en lo pedagoégico y de! area disciplinar, relacionadas con el campo
de las Ciencias de la Salud. En lo posible esta instancia debe estar formada
por un equipo multi e interdisciplinar, dadas las distintas variables que
permean el disefio curricular. La evaluacion del curriculo debe utilizar el marco
tedrico metodoldgico basado en el modelo de competencias profesionales
integradas

'° Rene Crocker Sagastume; Leobardo Cuevas Alvarez; Raul Vargas Lopez: Claudia Hunot
Alexander; Mercedes Gonzalez Gutiérrez. Desarrollo Curricular por Competencias
Profesionales Integradas: el caso del Centro Universitario de Ciencias de la Salud.
Universidad de Guadalajara. 2005.
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B. Debe ser un proceso cientifico, en donde se apliquen la teoria y la metodologia
curricular en la que se basé la construccion del disefio curricular y no caer en
acciones improvisadas

C. Debe ser un proceso continuo y permanente, con cortes evaluativos
transversales, lo que permitird la actualizacién del disefio curricular, de
acuerdo a las modificaciones de los factores internos y externos que lo
determinan. Este concepto debe basarse en los conceptos del curriculo
desarrollo curricular de los que se partié en la reforma universitaria

D. Se utilizara la metodologia de evaluacion participativa, en donde el Comit¢
Evaluacion asi como, las diferentes instancias involucradas en el desarrollo del
programa: Autoridades academico-administrativas, academias e instancias
representativas de los alumnos que participen democraticamente en su
evaluacion

E. De acuerdo a los niveles de evaluacion, algunos factores que se proponen
para evaluar son:

a. Factores externos

Analisis de los cambios socio-econdémicos y politicos del estado
mexicano y su vinculacion con la situacion de salud

~ Evolucion del saber de la especialidad, en relacion a las
transformaciones cientifico-tecnoldgicas en este campo del
congcimiento

- Evaluacion longitudinal de la practica profesional y el empleo de
los egresados y su relacion con el mercado de trabajo, a través
de cortes transversales periodicos

— Analisis de las competencias profesionales que son necesarias de
acuerdo al mercado de trabajo y a las necesidades de la
poblacién

— Analisis de las politicas del estado mexicano en educacién
superior y su vinculacibn con las politicas educativas de la
Universidad de Guadalajara y del Centro Universitario de
Ciencias de la Salud en particular
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b. Factores internos

- La practica docente y su relacion con las tendencias actuales en
la formacibn de especialistas en los diferentes campos del
conocimiento de la medicina. Implica la aplicacion de metodologias
etnograficas para observar el proceso de ensefanza-aprendizaje
utilizado por maestros-alumnos en el espacio dulico, las practicas de
campo Y la evaluacidén del rendimiento escolar.

- La profesionalizacion de la docencia. Evaluar la formacion docente,
disciplinar y de especialidad de los académicos, su incorporacion al
proceso de investigacion educativa y particular de la especialidad, asi
como a la extension universitaria.

— Analisis de la estructura del plan de estudio. Los elementos que se
evaluaran son:

* Las competencias profesionales: Los conocimientos,
habilidades, destrezas en relacion mercados de trabajo
flexibles.

» El perfil profesional: Aspectos formativos (filoséficos) e
informativos (técnico-cientificos) del plan de estudios y su
pertinencia con los factores externos e internos.

* Los objetivos curriculares: su coherencia con los
factores externos y con los objetivos de los programas
academicos de la maestria.

= ElI mapa curricular: Analizar si las unidades de
aprendizaje son coherentes con los factores externos, con
el perfil profesional y los objetivos curriculares, asi como
su integracion vertical y horizontal.

* Los programas académicos de las unidades de
aprendizaje: Se analizaran y evaluara la coherencia entre
la unidad de competencia, contenidos y metodologia de
acuerdo a la especialidad en relacién con los factores
externos, con el perfil profesional, los objetivos
curriculares y el modelo pedagégico definido.

= EIl sistema de evaluaciéon y promocion de alumnos:
Analizar el rendimiento escolar asi como el grado de
eficiencia terminal de la maestria.

* Analisis del sistema de créditos: Debe ser actualizado
de acuerdo a las modificaciones en el mapa curricular y
los programas académicos.
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Acciones de evaluacién y sequimiento del curriculum

Las acciones de evaluacién se concretaran en diversas investigaciones que en su
conjunto a corto, medianc y largo plazoe permitan:

Conocer en qué medida se cumplen los objetivos del
proyecto, perfil profesional y los objetivos de aprendizaje.
Considerar el dindmico contexto regional y nacional que
permita la permanente vinculacion de la institucion en
general, y el proyecto en particular, con las problematicas y
necesidades Sociales que sean de la competencia del
ambito profesional de la especialidad.

Conocer los avances cientifico-disciplinares fanto en el
campo de la Nutnicion como en relacion a ofras disciplinas
vinculadas directamente con ella.

Identificar las necesidades de modificacion y actualizacion
curricular que permitan a la propuesta, responder a los
requenmientos sociales e incorporar los avances del
conocimiento.

Estrategias y apoyos metodoldgicos

1.

2.
3.

Se definiran ampliamente los criterios de evaluacion de las evidencias de
aprendizaje.

Se trabajara en la mayoria de los casos con evidencia muitidimensionales.
Contar con tutores directos en cada una de las sedes que apoyen procesos
especificos

Se anexan formatos que facilitaran los procedimientos en los diferentes
momentos de la evaluacion.
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9.0RGANIZACION ACADEMICO-ADMINISTRATIVA

ORGANIZACION ACADEMICA ADMINISTRATIVA

Planta Académica y perfil de los profesores incluyendo las lineas de
investigacion en las que participa.

HORAS SEMANA

DEDICADC A LA PERFIL DEL DOCENTE
NCMERE MAESTRIA
DEL Trabai ] EXPERIENC Lineas de Relacién
DOCENTE | Gestié | Teori o . ULTIMO 1A investigacion labeoral con
n a tutorial GRADOC PROFESION en Ia; que ) la
AL {afios} participa universidad

DC. Gestion de la

; Profesor
Armando 6 2 1 Doctorado 15 Cahda_:d_ en los Investigador
Martinez Servicios de Titular B
Ramirez Salud
M.C.
Miguel Gestion de Profesor
Roberto 2 2 1 Maestria 9 Riesgos Investigador
Kumazaw Sanitarios Titular B
a Ichikawa
MC.S P Gestion de la

; Profesor
gigjgfr 2 2 1 Maestria 12 ngﬁg&n E:gs Inyrt_estigador
Ramirez Salud itular G
gnﬁqiesta ’ Ge_stibn de Profesor
Cambero 2 2 1 Maestria 12 Rle_sgqs D_ocente
Gonzalez Sanitarios Titular B
M.AH.
Carlos Gestidn de Profesor
Alfredo 2 2 1 Maestria 5 Riesgos Docente
Bautista Sanitarios Titular B
Lopez
D.C. Gestidon de la

) Profesor
gg‘;ﬁgﬂ 2 2 1 Doctorado 5 Csagfv?;;“d'gs Investgador
Ramos Salud Titular C
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10. PROGRAMAS DE INVESTIGACION

Las lineas de investigacion para este programa seran las que a continuacion se
enlistan, siendo éstas de manera enunciativa mas no limitativa. Las lineas de
investigacion que en un futuro se desarrollen deberan disefiarse en congruencia

con la disciplina del programa y ser avaladas por la Junta Académica de la
Maestria.

o Gestidn de riesgos sanitarios
o Gestion de Calidad en los servicios de salud

11. INFRAESTRUCTURA NECESARIA

1. Aulas y auditorios del Centro Universitario de Ciencias de la Salud
2. Equipo de soporte audiovisual

3. Oficina amueblada

4. Apoyo secretarial

5. Acceso a Internet

6. Equipo de reproduccidén de materiales impresos y digitales

7. Accesos a bancos de datos especializados

8. Material de oficina

12.REQUISITOS DE INGRESQ, PROMOCION Y
ACREDITACION

12.1 REQUISITOS DE INGRESO

Son requisifos de Ingreso al programa de la Maestria en Gestion de la Calidad y
Seguridad en los Servicios de Salud los siguientes:

a) Contar con el Titulo de Licenciatura o Acta de Titulacidon en alguna de las
disciplinas cientificas relacionadas con la asistencia en salud

b) Acreditar un promedio minimo de ochenta con certificado original o
documento que sea equiparable de los estudios precedentes

c) Curriculum vitae de su experiencia profesional

d) Presentar carta de exposicion de motivos para cursar el programa

e) Presentar carta de apoyo institucional para cursar el programa

f) Presentar y aprobar examen de iectocomprension del idioma inglés
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g) En caso de ser Extranjero, contar con la forma migratoria correspondiente y
la respectiva homologacion de sus estudios de Licenciatura por la
Universidad de Guadalajara

h) Aprobar la evaluacién de aptitudes y actitudes

iy Aprobar la entrevista con el Coordinador del programa

Estos requisitos de ingreso pueden ser modificados por la Junta Académica de la

Maestria con base a la actualizacién de la normatividad universitaria y/o
recomendaciones de |a propia Junta.

12.2 REQUISITOS DE PERMANENCIA

a. Aprobar avances semestrales de su trabajo de investigacion

b. Presentar y aprobar los examenes de conocimienfos aplicados por el
Centro Universitario de Ciencias de Ja Salud a fravés de la Junia
Académica de la maesiria

¢. Tener un promedio minimo de 80 por ciclo {Cap. /il en el art. 65 De Ia
Evaluacion y Callficacion, del Reglamento General de Posgrado de la
Universidad de Guadalajara]

12.3. REQUISITOS DE EGRESO

Haber concluido ef programa de la Maestria aprobando con una
calificacién promedio minima de 80 cada ciclo escolar,

Cubnr la tofalidad de los Créditos del plan de estudios,

Presentar, defender y aprobar la tesis para oblener el grado,

Presentar constancia de no adeudo expedida por la Coordinacién de
Control Escolar del Centro Universitario de Ciencias de fa Salud,

Cubrir los aranceles universitanos correspondientes

QLo e

o
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UNIVERSIDAD DE GUADALAJARA

VICERRECTORIA EJECUTIVA/COORDINACION GENERAL ACADEMICA
COORDINACION DL INVESTIGACION ¥ POSGRADG

SECCION: Unidad de Posgrado
EXPEDIENTE: Comislén de Educacion
NUMERO: CGA/CIPAP/093/2011

Lic. José Alfredo Pefia Ramos
Secretario General

At'n. Comision de Educacion del
H. Consejo General Universitario

Presente
Por este medio envio a Usted el proyecto de dictamen de creacion,
correspondiente a la solicitud que presenta el Centro Universitario de Ciencias
de la Salud del siguiente programa académico:

s Maestria en Gestién de la Calidad y Seguridad en los Servicios de Salud.
Lo antenor para consideracién de la Comisién de Educacién.
Hago propicia la ocasidn para reiterarle la seguridad de mi consideracion atenta.

Atentamente
“Piensa y Trabaja”

% Guadalajara, Jalisco, 17 de Octubre de 2011
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c.c.p. Dr. Miguel Angel Navarro Navarro, Vicerrector Ejecutivo

¢.¢.p. Dr. Héctor Radl Solis Gadea. Coordinador General Académico
c.c.p. Archivo
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H. CONSEJO GENERAL UNIVERSITARIC
PRESENTE

A estas Comisiones Permanentes Conjuntas de Educacidén y de Hacienda ha sido
turnada el dictamen 7341/2010, de fecha 26 de noviembre de 2010, en el que el
Consejo del Centro Universitario de Ciencias de la Salud, propone aprobar la
creacién del programa académico de la Maestria en Gestion de la Calidad y
Segurldad en los Serviclos de Salud, y

Resultando:

1. Que a nivel mundial, la atencidn de servicios de salud otorgada en |as
instituciones y organizaciones tanto publicas como privadas, apoyadas por
diversas organizaciones de sectores como el productivo, manufacturero y de
servicios, con la garantia en calidad y seguridad se ha convertido en la piedra
anguiar de la medicina asistencial con el propésito fundamental de lograr la
satisfaccidn plena del paciente que requiere de dichos servicios. Es, por lo
tanto, indispensable y trascendental mejorar los sistemas y procesos a grado
tal que se consiga prevenir y controlar, en lo posible, los riesgos de la
presentacién de eventos adversos y optimizar los recursos humanos y
materiales.

2. Que en la actudlidad, el panorama mundial del desempefo de los
hospitales dista mucho en ofrecer la cdlidad y seguridad que se ha
conseguido en otros dmbitos (industria, manufacturacién y aerondutica, entre
otros). El sistema sanitario es muy complejo, intervienen factores diversos como
la capacitacion del personal acorde a los avances tecnoldgicas, los procesos
de atencién, el financiamiento, la estandarizacién, el monitoreq, la evaluacién
y el impacto de cada accidén. Que por lo tanto, es necesana la formacion de
recursas humanos con la capacidad, experiencia y liderazgo para lagrar los
cambios requeridos en las organizaciones de diversos sectores relacionados
con la asistencia sanitaria acorde con as necesidades sociales actuales.

3. Que no sdlo los receptores de los servicios de saiud esperan y solicitan una
atencién de calidad, también los profesionales y 10s directivos comparten esta
preocupacidn, hasta por interés econdmico; asi la calidad se ha convertido en
un requisito indispensable de sobrevivencia econdmica y, para algunos
también, de responsabilidad social e integridad moral. Sin embargo, no basta
que los usuarios deseen y exijan mejores servicios; ni que las instituciones y los
profesionales de la salud quieran otorgar una atencién médica de cdlidad, se
requiere, ademds, contar con personal profesional experto que cuente con
una serie de conocimientos, herramientas y técnicas que adecuadamente
ordenados, estructurados y conjugados conformen un sistema de calidad que
satisfaga las necesidades y expectativas de los usuarios de los servicios de
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4.  Que sobre la seguridad del paciente, una de |las expresiones de |a mala
calidad en los servicios de salud es 1a presencia de eventos adversos en 1os
pacientes como consecuencia de una prdactica sanitaria insegura. Es
indudable que las intervenciones de atencion a la salud se realizan con el
propdsito de beneficiar al paciente, pero también pueden causarle dafo. La
combinacidén compleja de procesos, tecnologias e interacciones humanas
que constituyen el sistema moderno de prestacién de servicios sanitarios
puede aportar beneficios importantes. Sin embargo, también conlieva un
riesgo inevitable de que ocurran eventos adversos, y, efectivamente ocurren
con demasiada frecuencia (OMS, 2001). Asi, la seguridad del paciente se ha
convertido en una prioridad en |os sistemas de salud de todo el mundo,

5. Que a ello han contribuido, indudablemente, los estudios epidemiolégicos
que han puesto de manifiesto los efectos innecesariamente dafinos que
puede tener la atencién sanitaria con determinados fallos de calidad, y el eco
que estos mensajes de atencidn insegura encuentran en todos los dmbitos de
la sociedad, incluyendo al propio personal sanitario.

6. Que la seguridad del paciente es un principio fundamental de la atencién
al paciente y un componente critico de la gestidon de la calidad. Mejorarda
requiere una labor compleja que afecta a todo el sistema en la que interviene
una amplia gama de medidas relativas a la mejora del funcionamiento, la
seguridad del entorno y la gestidn del riesgo,. incluida la lucha contra las
infecciones, el uso inocvo de medicamentos, g seguridad del equipo, las
practicas clinicas seguras y un entorno de cuidados sanos. Abarca casi todas
las disciplinas y los actores de la atencidn sanitaria y, por tanto, requiere un
enfoque general y multifaceético para identificar y gestionar 1os riesgos reales y
potenciales para la seguridad del paciente en cada servicio, y para encontrar
soluciones generales a largo plazo para el conjunto del sistema.

7.  Que los errores asistenciales tienen consecuencias inaceptables para los
pacientes y su familia, generan un costo de atencidén y econdmico muy
elevado, erosionan la confianza de los usuarios en el sistema y dafan a las
instituciones y a los profesiondles sanitarios que son sin dudaq, su segunda
victima, Afortunadamente, ¢ada dia es mayor la conciencia sobre |a
cantidad de situaciones que, provocadas por descuidos o errores en los
sistemas de salud, elevan injustificadamente el riesgo de que pacientes
hospitalizados sufran dafnos, a veces severos e incluso fatales, con el agravante
de que muchos de ellos son prevenibles. Sin embargo, |a sociedad es cada
véz mas intolerante ante cualquier tipo de fallo © defecto en el
funcionamiento de cualquier servicio, el sistema sanitario no es gjeno a esta
premisa.
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8. Que al menos una de las respuestas es la falta de personal profesional
experto en gestiéon de la calidad y seguridad en los servicios de salud. En este
sentido, es importante sefalar que todo concepto de calidad refiere que el
‘'cliente usuario” es lo mds importante y que la institucién o empresa debe
orientar todos sus procesos y servicios para satisfacer sus necesidades,
requerimientos y expectativas. Por tanto, el “enfoque al usuario” requiere la
formacién y desarrolio de personda con 1os conocimientos, habilidades,
destrezas, valores y actitudes sobre, para y de cdlidad, que no sdlo satisfagan
sus necesidades y expectativas, sino que logren superarias, ademds, para el
caso de los servicios de salud esta formacidn debe incluir lo relativo a la
seguridad clinica.

?. Que la formacidon de recursos humanos en gestidon de la calidad, es una

estrategia fundamental para innovar y mejorar los servicios de salud, por tanto,
en México en general y en Jdlisco en particular, es urgente que se
implementen programas docentes [Diplomado, Especialidad, Maesiria vy
Doctorado) orientados a la capacitacidén y formacién especifica sobre
aspectos tedricos, metodoldgicos e instrumentales para el mejoramiento
continuo de la calidad y seguridad en [0s servicios de salud.

10. Que es muy desafortunado el hecho de gue la creacidon del programa de
certificacién de establecimientos médicos en México, haya traido consigo la
aparicién de ‘'"expertos' que, con mucha audacia pero sin mucho
conocimiento y experiencia en cdlidad de los servicios de salud, oferten
capacitacién y asesoria a los hospitales sobre programas y procesos de
gestidn y mejora continua de la calidad. Por lo anterior, es indispensable vy
urgente la evaluacion de las actividades docentes para orientarlas al logro de
los objetivos de qprendizgje. sean de conocimientos, actitudes y habilidades.
Ademds, desde un punto de vista practico, es importante considerar, no sélo
la evaluacidn inmediata de la experiencia docente (que es la que
cominmente hacemos) sino, fundamentalmente el cambio actitudinal
(Cultural) hacia la calidad y seguridad, traducidos en la operacién por el
mejoramiento de los procesos ciinicos y administrativos medidos a fravés de
indicadores de impocto de la capacitacion y, por supuesto, a fraves de 1os
perfiles profesionales y funcionales que solicitan y requieren las instituciones de
salud.

11. Que la calidad y la seguridad del paciente se han convertido en una
prioridad y principal motivo de debate en los sistemas de salud de todo el
mundo. En este sentido. se reconoce que la formacién de recursos humanos
en Gestidn de la Calidad es una esfrategia fundamental para innovar vy
mejorar la calidad y seguridad en [0s servicios de salud.
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12. Que el andlisis de la oferta educativa existente en el drea de Gestion de la
Cdlidad a nivel local, nacional e internacional pone en evidencia la
necesidad de formar expertos en calidad, no sélo en la gestidn y evaluacion,
sino fambién con una orientacidén gerencial, de investigacién y docencia. En
un estudio de mercado realizado por el Centro Universitario de Ciencias de Ia
Salud de la Universidad de Guadalajara, a través de una empresa externqg, se
detectd la necesidad, pertinencia y factibiidad de nuevos programas en
gestidon de la calidad y seguridad de los servicios de salud, considerandose
como bdsica e indispensable la formacién de personal especializado en estos
dmbitos del conocimiento, para crear sistemas de mejora confinua vy
seguridad del paciente, evaluar la calidad, permear en toda la organizacién
una cultura de calidad y evitar abusos intermos y maltrato @ los pacientes.

13. Que por lo anterior, se justifica plenamente la creacién de la Maestria en
Gestién de la Calidad y Seguridad en los Servicios de Salud, para la forracion
y desarrollo de personal con las competencias profesionales integradas que
respondan a las necesidades sociales de mejorar la calidad y seguridad de los
Servicios de Salud.

14, Que el Colegio del Deparfamenio de Salud Pdblica le propuso al Consejo
de la Divisién de Disciplinas para el Desarrolio, Promocién y Preservacion de la
Salud y éste a su vez al Consejo del Centro Universitario de Ciencias de Ia
Salud, la propuesta de creacién del programa académico de la Maestria en
Gestién de la Calidad y Seguridad en los Servicios de Salud, mismo gue fuera
aprobado mediante 7341/2010, de fecha 26 de noviembre de 2010.

15. Que las lineas de formacién de la Maestia en Gestion de la Calidad y
Seguridad en los Servicios de Salud son:

a. Gestidn de riesgos sanitarios
b. Gestidon de Calidad en los servicios de salud

16. Que el objetivo general del programa es garantizar la formacién de
personal de los Sectores: Salud, Productivo y de Servicios relacionados con la
Qsistencia sanitaria, en Gestién de la Calidad y Seguridad en los Servicios de
Salud, reconocidos nacional e internacionaimente, con las competencias
profesionales infegradas necesarias para gestionar la atencién en los servicios
de salud de una forma eficiente, efectiva, con cadlidez y ética; asumiendo un
liderazgo que oriente y fransforme la cultura organizacional hacia la calidad y
la seguridad.

17. Que los objetivos especificos son:

a. Idenfificar las bases de la Gestidn de la Calidad en Salud, analizar las
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variables que infervienen en ella y seleccionar las heramientas adecuadas
para gestionar eficientemente los procesos clinicos y administrativos.

. Describir los elementos involucrados en la seguridad clinica y hospitalaria, asi

como las metodologias para su abordaje, que le permitan gestionar Ia
seguridad del paciente, del personal y las instalaciones.

. Disefar sistemas de evaluacién de la satisfaccion del usuario para mejorar la

calidad de otencidn.

. Evaluar el impacto de los sistemas de participacion ciudadana en la

calidad de los servicios de salud.

. Contrastar los modelos de certificacion, acreditacién y reconocimiento de

los sistemas de gestidon de la calidad en salud que le permitan seleccionar e
implementar et adecuado dl nivel de desarrollo de la organizacion.

Realizar auditorias que permitan verificar la implementacion y desarrallo de
sistemas de gestion de la calidad.

. Ufilizar sistemdticamente las herramientas informdaticas pertinentes para el

ejercicio eficiente de sus actividades.

. Aplicar los conocimientos adquiridos en gestidén de la cdlidad y seguridad,

investigacion y educacion para mejorar el sistema de salud.

Planear, desammollar y difundir procesos de investigacidn operativa en salud
que permitan la transferencia del conocimiento para la solucidon de
problemas institucionales y sociales.

Seleccionar el disefio de investigacion apropiado al problema a investigar y
las heramientas estadisticas adecuadas al diseno.

Disefiar, implementar e impartir cursos de capacitacién y actualizacidn para
lograr el cambio organizacional hacia una cultura de calidad y seguridad
en salud.

Que el perfil profesional de ingreso, respecto a sus actitudes y valores:

Liderazgo

Proactivo

Actitud critica

Capacidad de andlisis y sintesis
Negociador

Disposicion al trabajo en equipo
Inteligencia emocional

Actitud de senvicio

Capacidad de frabgjo bajo presidén.
Tendencia para la toma de decisiones en base a valores universales.
Habilidades de supervisidn y tutoria.
Seguridad en si mismo

~rATTIE™00a000

Que el perfil del egresado de la Maestria en Gestidn de la Calidad vy

Seguridad en los Servicios de Salud serd reconocido nacional e
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internacionalmente por poseer las competencias profesionales integradas

necesarias para gestionar la atencion en los servicios de salud de una forma

segurq, eficiente, efectiva, con calidez y ética, asumiendo un liderazgo que

oriente y transforme la cultura organizacional hacia la calidad y la seguridad.

Asimismo, con competencias en educacién e investigacidén operativa que le

permitan gestionar el conocimiento sobre la calidad y seguridad en los
servicios de salud:

Competenclas Socloculturales

Q. Establece vinculos institucionales con una actitud proactiva, para la
creqcidn de sistemnas de referencia en 1os procesos de gestidbn de la
calidad y seguridad en salud con una vision multi, inter y fransdisciplinar en
el contexto de una sociedad global y del conocimiento.

b. Toma decisiones basadas en valores y asume un liderazgo en espacios
institucionales, académicos, cientificos y sociales complejos a escala local,
nacional e internacional, con actitud y aptitud para frabajar en equipos
colaborativos.

Competencias Profesionales

Q. Desamolla, con actitud critica, estrategias para el desarrolio organizacional
que incida en un cambio de la cultura que garantice ia seguridad clinicaq,
del personal y de las instalaciones a fravés de procesos de calidad en |os
diferentes niveles de la institucién, en el contexto de una sociedad poco
informada y demandante.

b. Analiza problemas de la realidad institucional para gestionar riesgos que le
permita disenar y redisenar procesos clinicos y administrativos que
garanticen la cdlidad de atencidn asi como la seguridad del paciente, del
personal y las instalaciones a traves de procesos viables de acuerdo a los
recursos disponibles y contextos particulares con responsabilidad,
compromiso y creatividad.

c. Coordina los procesos de certificacion y acreditacion en gestidn de la
calidad y seguridad, en un contexto de instituciones de los sectores: Salud,
Productivo y de Servicios relacionados con la asistencia sanitaria, con
niveles diversos de desamrollo organizacional en la cultura de |la calidad vy
seguridad, buscando el equilibrio entre ias politicas gubernamentales e
institucionales y los recursos disponibles.

d. Implementa sistemas de evaluacidn de costos de |la atencién y de la no
calidad en un contexto intercultural y complejo por la poca cultura de |a
evaluacién, con una actitud que favorezca la autoctitica, la introspeccidn,
el reconocimiento de la reinformacién, |a objetividad, la imparcialidad, el
trabajo en equipo, la persistencia y la tenacidad.
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Competencias Técnico-Instrumentales

a. Creq, promueve y propicia aprendizajes significativos en materia de
gestion de la calidad y seguridad, relevantes en la diversidad de
ambientes de aprendizgje, que fomenten la cultura de aprender a hacer,
qprender a pensar, aprender a qprender y aprender a ser en contextos
complejos de instituciones de los sectores; Salud, Productivo y de Servicios
relacionados con Ia asistencia sanitaria y una sociedad con poca
informacién y capacitacion.

b. Disefia e implementa estrategias de comunicacién oral y escrita, en
medios presencidales y cibernéticos, de manera efectiva, dirigidas a los
diferentes niveles de la organizaciéon y fuera de ella, en un contexto
intercultural en el drea de salud.

c¢. Generq, difunde y propicia la utilizacidn del conocimiento en calidad y
sequridad en salud para la mejora operativa de 10s procesos, en un
contexto donde se desarrolla y publica poca investigacidn en esta dreq,
con estricto respeto a las personas y los principios ético-legales vigentes.

d. Utiliza de manera racional la tecnologia para faciltar € innovar los
procesos de gestidn de la calidad y seguridad en el contexto de la
revolucién cientifica tecnoldgica y la sociedad del conocimiento.

20. Que la Maestria en Gestion de la Calidad y Seguridad en los Servicios de

Salud es un programa con enfoque profesionalizante, de modalidad
escolarizada.

21, Que los programas de posgrado son de la Universidad de Guadalgjara y
los Centros Universitarios podran solicitar @ la Comision de Educacion del H.
Consejo Generol Universitario, ser sede, y se autorizard la apertura siempre y
cuando cumplan con o5 requisitos y criterios del Reglamento General de
Posgrado.

En virtud de los resuttandos antes expuestos, y
Considerando:

1. Que la Universidad de Guadalgjara es un organismo pUblico descentralizado
del Gobierno del Estado de Jalisco, con autonomia, personalidad juridica y
patrimonio propio, de conformidad con lo dispuesto en el articulo 1 de su
Ley Orgdnica, promulgada por el Ejecutivo locol el dio 15 de enero de 1994,
en ejecucion del Decreto No. 15319 del H. Congreso del Estado de Jalisco.

Il Que como lo sehalan las fracciones I, Il y IV, del articulo 5 de la Ley Orgdénica
de la Universidad, en vigor, son fines de esta Casa de Estudios la formacién y
actudlizacidn de los técnicos, bachileres, técnicos profesionales,
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profesionistas, graduados y demds recursos humanos que requiere el

desarollo socioecondmico del Estado; organizar, redlizar, fomentar y difundir

la investigacién cientifica, tecnolégica y humanistica; y coadyuvar con las

autoridades educativas competentes en la orientacién y promocién de la
educacidn superior, asi como en el desarrollo de la ciencia y la tecnologia.

Que es atribucidén de la Universidad redlizar programas de docenciq,
investigacién y difusién de la cultura, de acuverdo con los principios y
orientaciones previstos en el articulo 3 de la Constitucién Politica de los
Estados Unidos Mexicanos, asi como la de establecer las aportaciones de
cooperacidn y recuperqacion por los servicios que presta, tal y como se
estipula en las fracciones Il y Xll, del ariculo 6 de la Ley Crgdnica de la
Universidad de Guaddlgjara.

Que de acuerdo con el arliculo 22 de su Ley Orgdnica, la Universidad de
Guadalajara adoptard el modelo de Red para organizar sus actividades
académicas y administrativas.

Que es atribucién del Consejo General Universitario, conforme o establece
el articulo 31, fraccidn VI ,de la Ley Orgdnica y el articulo 39, fraccién |, del
Estatuto General, crear, suprimir o modificar camreras y programas de
posgrado y promover iniciativas y estrategias para poner en marcha nuevas
canerqs y posgrados.

Que conforme lo previsto en el arficulo 27 de la Ley Crgdnica, el H. Consejo
General Universitario funcionar& en pleno o por comisiones.

Que es atribucién de la Comisibn de Educacién conocer y dictaminar
acerca de las propuestas de los Conseieros, el Rector General o de los
Titulares de los Centros, Divisiones y Escuelas, asi como proponer las medidas
necesarias para el mejoramiento de los sistemas educativos, los criterios de
innovaciones pedagdgicas, la administracion académica y las reformas de
las que estén en vigor, conforme lo establece el articulo 85, fracciones | y IV,
del Estatuto General.

Que la Comisidon de Educacion, tomando en cuenta las opiniones recibidas,
estudiard los planes y programas presentados y emitird el dictamen
correspondiente -debidamente fundado y motivado- el cual se pondrd a
consideracién del H. Consejo General Universitario, segin 1o establece el
articulo 17 del Reglamento General de Planes de EBstudio de esta
Universidad.

Que de conformidad con articulo 86, fracciones Il y IV, del Estatuto General,
es afibucion de la Comisidn de Hacienda calificar el funcionamiento
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financiero, fiscalizar el manejo, la contabilidad y el movimiento de recursos

de todas las dependencias de la Universidad, asi como proponer al Consejo

General Universitario el proyecto de aranceles y confribuciones de la
Universidad de Guadalagjara.

(X. Que taly como lo prevén el articulo 9 la fraccidn i, del Estatuto Orgdnico del
Centro Universitario de Ciencias de la Salud, es atribucidon de la Comisién de
Educacién dictaminar sobre la pertinencia y viabilidad de las propuestas
para la creacién, modificacién o supresion de careras y programas de
posgrado, o fin de remitirlas, en su caso, dl H. Consejo General Universitario,

X. Que los criterios y lineamientos para el desarrollo de posgrados, asi como su
organizacién y funcionamiento, ademds de la presentacién, aprobacion y
modificacién de sus planes de estudio, son regulados por el Reglamento
General de Posgrado de la Universidad de Guaddalajara y, en especial, por
los arficulos 1, 3, 7, 10y del 18 al 28 de dicho ordenamiento,

Por lo antes expuesto y fundado, estas Comisiones Permanentes Conjuntas de
Educacion y de Hacienda del H. Consejo General Universitario, tienen a bien
proponer los siguientes:

Resolutivos:

PRIMERO. Se aprueba la creacién del programa académico de la Maestria en
Gestlén de la Cdlidad y Seguridad en los Serviclos de Salud, de la Red
Universitaria, teniendo como sede el Centro Universitano de Ciencias de la Salud, @
partir del ciclo escolar 2012-A.

SEGUNDO. El programa académico de la Maestria en Gestién de la Calidad y
Seguridad en los Serviclos de Salud, es un programa de enfoque profesionalizante

de modalidad escolarizada y comprende las siguientes dreas de formacién vy
unidades de aprendizgje:

PLAN DE ESTUDIOS

Areas de Formaclén Créditos | Porcentaje
Area de Formacién Bdsica Particular Obligatoria 36 42.35%
Area de Formacién Especializante Obligatoria 49 57.65%
NUmero de créditos para optar por el grado 85 100.0 %

AREA DE FORMACION BASICA PARTICULAR OBLIGATORIA

POl P
UNIDAD DE ENSENANIA TIPC BCA! AMI2 TOTALES CRéD"OS RERREQ
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Gestidon de la Colidad
en Salud i 40 24 &4 4
Planeacién Estratégica | C/T 20 28 48 3
As_pecto_s E’rlcqs deia c 16 16 :
Asistencia Sanitaria
As'pecto‘s Legqles_de la C 20 12 32 9
Asistencia Sanitaria
In‘formdhca: Editor de c/ 10 6 16 i
diagramas
soguridad clnica: Gestion de
; . C 24 24 48 3 la Calidad
seguridad del paciente
en Salud
y el persondal
Participacion del
Usuario |: satisfaccidén C/T 20 12 32 2
del usuario
Informdatica: Hoja de o/ 10 29 30 9
cdlcuio
Participacidén del
Usuario lI: Participacidn
del Paciente y Familia C 20 12 32 2
en la Toma de
Decisiones
Evaluacion de la
Calidad [; certificacion,
acreditaciéon y =4 30 0 80 S
auditoria.
Seguridad Hospitalaria C/T 20 44 64
Clima Qrganizacional ci 20 12 32 2
Evaluacion
Evaluacién de la de la
Calidad 1l: sistemas de Calidad I:
reconocimiento de la C 30 0 80 S certificacion,
calidad, auditoria acreditaciéon
y cauditoria.
Total 280 296 576 36
AREA DE FORMACION ESPECIALIZANTE OBLIGATORIA
HORAS | HORAS | HORAS
UNIDAD DE ENSENANZA TPO? BCA! AMIZ TOTALES CREDITOS PRERREQ
Andlisis de los Modelos
de Calidad C 20 12 32 2
Control Estadistico de C 20 12 32 2
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la Calidad

Disefio de Proyectos y

Programas de Calidad i 20 12 32

Metodologia de ia

Investigacion |:

Modelos 'd'e c 0 8 48

recoleccioén,

procesamiento y

andlisis cuantitativo

Estadistica I:

estadistica descriptiva

y andlitica basica CI 20 12 32

para modelos

cuantitativos

Cultlura de la

sequiidad C 20 12 32

Informética: Informidtica:

Administrador de o) 10 22 32 Editor de

provectios diagramas

Metodologia de la Metodologia

Investigacion Ii: de la

Modelos de Investigacion I

recoleccion, Modelos de

procesamiento y © 40 8 48 recoleccién,

andlisis cualitativo procesamiento
y andlisis
cuantitativo

Estadistica Ii: Estadistica [

Hemramientas de estadistica

andlisis para modelos descriptiva y

cualitativos cn 20 12 32 analitica
basica para
modelos
cuantitativos

Seminario de

investigacion [:

elaboracion de ) 20 12 32

protocolo de

investigacion

Trabaijo de

investigacion |:

elaboracion de P 20 12 32

protocelo de

investigacion

. . Seguridad

iiﬂ';’r?o‘fe nesgos c | 2 44 64 Clinica: Gestién

de la seguridad
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del paciente y
el personal

Construccion e
Instrumentacién de

Seguridad
Clinica: Gestion

Indicadores de AN 12 32 g‘;'gg?eﬂgod

Calidad y Seguridad Y
el personal

Herrc:ml_en‘rc:s c 8 20 48

Gerenciales

Seminario de Seminario de

Investigacion il investigacion |;

avances del frabagjo T 20 12 32 elaboracion de

de investigacién protocolo de
investigacion

Trabajo de Trabajo de

Investigacion I investigacian I

avances del frabagjo P 20 12 32 elaboracion de

de investigacion protocolo de
investigacion

Economia y Calidad /T 20 12 39

en Salud

Instrumentacion de un

Sistema de Gestion de

la Calidad basado en

ast@ndares de c 40 8 48

cerificacion y

qcreditacidn

Participacion del Z‘;ﬂﬁ ll?:r%ﬁp

g;“rﬁg%gasg;em de Participacion

. C 20 12 32 del Paciente y

ciudadana en la o I

calidad de los servicios Familia en la

de salud Toma de
Decisiches

Disefio Fje programas ch 0 12 32

educativos

Seminario de

Investigacion i Seminario de

avances y P 20 12 3 Investigacion II;

presentacion del avances del

frabajo de frabagjo de

investigacion investigacion

Trabajo de

investigacion lil: Trabgjo de

avances y Investigacion II:

presentacion del P 20 12 32 avances del

trabagjo de frabajo de

investigacién investigacién
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Total 498 302 800 49

1BCA = horas bajo la conduccidn de un académico.
2AMI = horess de actividades de manera independiente,
3C= Curso

C/T: curso taller

N: clinica

CL: curso laboratorio

S: seminario

M: modulo

T: taller

P: practicas

TERCERO. La Junta Académica propondrd al Rector del Centro el nimero minimo
y mdximo de alumnos por ofientacién y la periodicidod de las promociones, con
fundamento en los criterios académicos y de calidad.

CUARTO. Los requisitos de ingreso a la Maestria en Gestién de la Calidad vy
Seguridad en los Servicios de Salud, ademdés de los previstos por la normatividad
universitaria, serdn los siguientes:

Q. Contor con el tfitulo de licenciatura o acta de titulacién en alguna de las
disciplinas cientificas relacionadas con la asistencia en salud.

b. Acreditar un promedio minimo de ochenta con cerlificado original ©

documento que sea equiporable de los estudios precedentes.

Presentar carta de exposicidén de motivos para cursar el programa.

Presentar carta de apoyo institucional para cursar el programa.

Presentar y aprobar examen de lecto-comprension del idioma inglés.

Aprobor la evaluacién de aptitudes y octitudes.

Aprobar la entrevista con el coordinador del programa.

Aquellos adicionales que establezca la convocatoria.

@™o a0

QUINTO. Los requisitos de permanencia son 10s establecidos por la normatividad
vniversitaria.

Q. Aprobar avances semestrales de su trabajo de investigacion.

b. Presentar y aprobar los exdmenes de conocimientos aplicados por el Centro
Universitario de Ciencias de la Salud a través de ia Junta Académica de la
Maestria.

SEXTO. El programa tendrd una duracion de 4 [cuatro) ciclos escolares, los cuales
serdn contados a partir del momento de la inscripcidn.

SEPTIMO. Las moddlidades del trabajo recepcional para la obtencién del grado:
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a. Elaboracién y defensa de Tesis, o
b. propuestas de soluciébn a un problema especifico.

QOCTAVO. Los requisitos para obtener el grado de maestria, ademdés de los
establecidos por la normatividad universitaria, son 10s siguientes:

Q. Haber concluido el programa de maestria correspondiente;

b. Haber cumplido los requisitos sefdlados en el respectivo plan de
estudios;

c. Presentar, defender y aprobar la tesis de grado producto de una
investigacién 6 la propuesta de solucidn a un problema especifico;

d. Presentar constancia de no adeudo expedida por la Coordinacidn de
Contral Escolar del Centro Universitario, y

e. Cubrrlos aranceles correspondientes.

NOVENO. Los certificados se expedirdn como: Maestria en Gestion de la Calidad y
Seguridad en los Servicios de Salud.

El grado se expedird como: Maestro{a) en Gestidn de la Calidad y Seguridad en
los Servicios de Salud

DECIMO. Para favorecer la movilidad estudiantil y la internacionalizacién de [os
planes de estudio, la Junta Académica, de conformidad a lo previsto en la
fraccidn X, articulo 13, del Reglamento General de Posgrado de la Universidad
de Guadalajara, propondrd el numero de alumnos para intercambio y los criterios
que deben establecerse en el convenio para su envioc y recepcion.

DECIMO PRIMERO. Los alumnos aportardn, por concepto de matricuia semestral a
cada uno de los ciclos escolares, el equivalente a é (seis) salarios minimos
mensuales, vigentes en la Zona Metropolitana de Guadalgjara.

DECIMO SEGUNDO. El costo de operacién e implementacién de este programa
educativo serd cargado al techo presupuestal que tiene autorizado el Centro
Universitario de Ciencias de la Salud. Los recursos generados por concepto de las
cuotas de inscripcidn y recuperacidn, més los que se gestionen con instancias
patrocinadoras externas, serdn candlizados a la sede corespondiente de este
programa educativo.

DECIMO TERCERO. FacUltese al Rector General de la Universidad de Guadalgjara

para gue ejecute el presente dictamen en los términos del Ultimo parrafo del
articulo 35 de la Ley Orgdanica Universitaria.

Atentamente
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"PIENSA Y TRABAJA"
Guadalgjara, Jal.; 5 de Octubre de 2011
Comisiones Permanentes Conjuntas de Educacién y de Hacienda

Dr. Marco Antonio Cortés Guardado

Presidente
Mtro. Pablo Arredondo Ramirez Dra. Ruth Padilia Mufioz
Dr. Héctor Raul Pérez Gdmez Mtro. |. Tonatiuh Bravo Padilla
Dr. Federico de la Torre de la Tore C. Marco Antonio NUfiez Becerra

C. QOrando Qrozco Orozco

Lic. José Alfredo Pefia Ramos
Secretario de Actas y Acuerdos
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