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RESUMEN

Fundamento: un sistema de gestion de la calidad brinda la estructura organizativa, los
procesos, los procedimientos y las herramientas para implementar las actividades necesarias para
alcanzar los objetivos y los requerimientos de la calidad.

Objetivo: mostrar las tareas emprendidas en la implementacién de un sistema de gestién
de la calidad en laboratorios del Centro de Inmunologia y Productos Bioldgicos de la Universidad de
Ciencias Médicas de Camagley.

Métodos: se realizd una investigacidén en sistemas y servicios de salud en los tres laborato-
rios de las Ciencias Basicas Biomédicas y el de determinaciones clinicas en el Centro de Inmunologia
y Productos Bioldgicos de la Universidad de Ciencias Médicas de Camagiey, desde abril de 2016 a

diciembre de 2018.
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Resultados: las tareas fueron la capacitacion de todo el personal en temas de gestidén de la
calidad, el diagnostico de la situacion de los laboratorios en lo referente a la calidad, la elaboracion
del cronograma de trabajo por etapas, la politica, los objetivos de la calidad y la proyeccién
estratégica del centro; todas las actividades que se ejecutan en los laboratorios quedaron
organizadas en el Diagrama General de los Procesos; se disefiaron indicadores para medir eficacia y
eficiencia, y esta en proceso de elaboracion la documentacién de todo el sistema.

Conclusiones: se trabaja en el proceso de implementacién de un sistema de gestion de la
calidad en los laboratorios docentes de las ciencias basicas biomédicas y el de determinaciones
clinicas del Centro de Inmunologia y Productos Bioldgicos de la Universidad de Ciencias Médicas de
Camagliey, han sido cumplidas las tareas iniciales y en la actualidad esta en proceso de elaboracion

toda la documentacion del sistema.

DeCS: ISO 9000; GESTION DE LA CALIDAD; EVALUACION DE LA TECNOLOGIA BIOMEDICA;
CONTROL DE CALIDAD; LABORATORIOS/normas.

ABSTRACT

Background: a quality management system provides the organizational structure, the pro-
cesses, procedures and tools to implement the necessary activities to achieve the objectives and
quality requirements.

Objective: to describe the tasks undertaken for implementing a quality management sys-
tem for laboratories at the Immunology and Biological Products Center of the Camagiiey University
of Medical Sciences.

Methods: a research in health systems and services was carried out in the three teaching
laboratories of Basic Biomedical Sciences and the clinical determinations laboratory at the Immunol-
ogy and Biological Products Center of the Camaguley University of Medical Sciences, from April 2016
to December 2018.

Results: the tasks were: training of the whole personnel in quality management issues,
diagnosis of the situation of the laboratories in relation to quality, elaboration of the time table by
stages, the policy, the objectives of quality and the strategic projection of the center; all the activi-
ties carried out in the laboratories were organized in the general diagram of processes; indicators to
measure effectiveness and efficiency were designed; and the documentation of the whole system is
in process.

Conclusions: work is being done in the process of implementing a quality management
system in the teaching laboratories of the basic biomedical sciences and in the clinical determina-
tions laboratory of the Immunology and Biological Products Center of the Medical Sciences University
of Camagliey, the initial tasks have been fulfilled and presently the elaboration of all the system's

documentation is in progress.
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INTRODUCCION

La importancia de un sistema de gestidon de la calidad (SGC) en las instituciones de salud es un tema
cada dia mas divulgado, que no ha logrado alcanzar el reconocimiento requerido para demostrar que
su implementacidn es la principal via de garantizar la calidad del servicio que se brinda, tanto en
unidades asistenciales como docentes y de investigacion del Sistema Nacional de Salud.

La gestién por la calidad debe verse como el trabajo por reforzar la formacién y consolidacion de un
valor humano, donde lo que mas interesa es la satisfaccién por la obra bien hecha y no solo como un
conjunto de técnicas y procedimientos que los directivos aplican para comprobar si los que realizan el
trabajo lo han hecho bien. (

Las empresas deben dotarse de todas las herramientas posibles que le ayuden a minimizar sus
vulnerabilidades, fortalecer sus cualidades, de modo tal que se vuelva cada dia mas competitiva, y la
mejor manera de lograrlo es mediante sistemas de gestién de la calidad. ®

Un SGC permite la integracién de todos los procesos requeridos para la satisfaccién de la politica de la
calidad, asi como el cumplimiento de las necesidades y los requisitos de los usuarios, ) es el
conjunto de actividades relacionadas entre si, ordenadas, que establece la metodologia, las
responsabilidades y los recursos necesarios para lograr los objetivos planificados de acuerdo a la
politica de la calidad de la organizacién. ¥

Los procesos, procedimientos, instrucciones, especificaciones y registros son herramientas que tienen
la intencion de guiar a las personas en la realizacion de sus tareas, facilitar la toma de decisiones,
reproducir las acciones y las pruebas, reducir los errores relacionados con la mala comunicacion,
reducir las variaciones en los productos y minimizar las fluctuaciones en el desempefio. ®

La aplicacion de los principios y los requisitos de gestién de la calidad de la norma NC-ISO 9001:2015
brinda a las organizaciones una herramienta valiosa para gestionar sus procesos, mejorar su desem-
pefo, lograr la satisfaccion de todas las partes interesadas y el cumplimiento de la legislacidon
aplicable. ® Esta norma estd estructurada en 10 capitulos, los tres primeros son informativos y los
siete restantes son regulatorios. La aplicacion de esta norma ha sido el modelo mas entendido por las
organizaciones y reconocido como el primer paso en demostrar la capacidad de satisfacer las
necesidades y expectativas de los clientes, para luego aspirar al logro de la excelencia por la calidad,
con la aplicacién necesaria de otros enfoques, como el de los premios y modelos de excelencias
nacionales, regionales e internacionales. ™

El proceso de implementacion del SGC demanda un entendimiento de los requerimientos de la norma

y un analisis de la situacion de la organizacion; es fundamental lograr que la fuerza de trabajo se ha-
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ga participe de los cambios que son necesarios introducir para poder llevar a feliz término esta
actividad. Segun la NC ISO 9000:2015, ® un SGC es mas efectivo cuando todos los empleados
entienden y aplican las habilidades, la formacion, la educacion y las experiencias necesarias para
desempefiar sus roles y responsailidades.
Las instituciones de educacién superior contemplan como una prioridad la gestién de la calidad,
debido a que se les considera centros de capacitacién de profesionales e investigadores de alto nivel,
pero también representan unidades de produccién de conocimiento y tecnologia, aspectos esenciales
para mantener el ritmo de desarrollo econdmico y elevar la calidad de vida del pais.
Las universidades son productoras de servicios, y el servicio es un trabajo que se ejecuta para otros,
son todos los ofrecimientos de valor para los clientes de una empresa, ya sean separados o incluidos
en un producto, que se pueden proporcionar antes, durante y después de la venta; y se parte de la
premisa de que el producto es un conjunto de servicios, los cuales van a satisfacer las necesidades
del consumidor. El servicio se puede definir como un producto intangible, a través del cual el suminis-
trador le crea sensaciones, experiencias y recuerdos al cliente, que debe estar orientado a satisfacer
las necesidades y expectativas de este; por lo tanto, ofrecer un servicio de calidad brinda un progreso
continuo, su falta conduce al fracaso. 9
El desarrollo de un SGC transcurre por varias etapas, a través de las cuales se crean las condiciones
para su implementacidn, Burckhardt Leiva V, () describe 17 pasos, los que para su aplicacién en el
centro se reagrupan en nueve etapas siguiendo criterios de especialistas consultores de las dos
entidades especializadas en el disefio e implementacién de los SGC, ellas son: el Centro de
Informacion y Gestion Tecnoldgica (CIGET) y la Oficina Territorial de Normalizacién (OTN):
1. Preparacion de la organizacion.
2. Planificacion del SGC.
3. Comunicacién e informacion.

. Disefio del SGC y elaboracién de la documentacion.

. Implantacién del SGC.

4
5
6. Seguimiento y medicion del sistema hasta llegar a la certificacion.
7. Mejora continua.

8. Certificacion.

9. Mantenimiento.

Estas etapas no tienen una secuencia lineal, sino que pueden desarrollarse en algunos casos
simultaneamente. Las salidas previstas comprenden el informe de resultados del diagnostico, plan de
accion para la implantacion del SGC, documentos, registros, informes de auditorias internas vy
revisiones por la direccion, cumplimiento de las acciones correctivas y preventivas y resultados de los
anadlisis de datos, a partir de los cuales se pueden determinar tendencias y oportunidades de
mejora. 1

El objetivo de realizar esta investigacion es caracterizar el proceso de implementacion de un SGC,

como via para alcanzar la excelencia, en los servicios que se ofertan en los laboratorios de las Cien-
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cias Basicas Biomédicas (CBB) y en el de determinaciones clinicas, en el Centro de Investigaciones y

Productos Bioldgicos (CENIPBI) de la Universidad de Ciencias Médicas de Camagliey (UCMC).

METODOS

Se realizé una investigacion en sistemas y servicios de salud. En el articulo se narra la experiencia
de los primeros pasos de la implementacion de un SGC en el CENIPBI de la UCMC, en el periodo de
abril de 2016 a mayo de 2017. El estudio se realizd en los tres laboratorios de las CBB y el de deter-
minaciones clinicas, los cuatro son laboratorios clinicos docentes y estdn de manera directa relacio-
nados con la docencia de pre y postgrado, el resto de los laboratorios estan mas vinculados a servi-
cios cientificos técnoldgicos relacionados con la asistencia y otras actividades de investigacion que se
ofertan en el centro y no se incluyeron en la primera etapa de la implementacion del sistema en el
centro.

Con el objetivo de informar a los actores sobre el proceso a ejecutar se convoco a todos los trabaja-
dores en el salén de reuniones y se ofrecid por parte de la representante de la calidad, por la direc-
cion del centro y los especialistas consultores una breve explicacion sobre el trabajo a realizar duran-
te el proceso del diagnéstico, asi como los objetivos y caracteristicas de este.

En el trabajo desarrollado se aplico el método de la triangulacion de la informacién, por el cual se
accede a la informacién que brindan distintos actores en un mismo escenario, y que permite una
mayor comprension de la realidad estudiada, combinar diferentes modos de abordar un mismo fené-
meno va a permitir llegar a conclusiones mas rigurosas y profundas sobre el mismo. (%

La triangulacion es definida por lo general como la combinacién de métodos cuantitativos o cualitati-
vos, de investigacién en la medicion de una misma unidad de analisis. Dichos métodos son comple-
mentarios y combinarlos permite utilizar los puntos fuertes y paliar las limitaciones o debilidades de
cada uno de ellos, cruzar datos y observar si se llega a las mismas conclusiones. (*?)

El diagndstico es una fotografia analitica de la situacién actual de la empresa y refleja las insuficien-
cias que presenta la entidad de forma detallada. La realizacién de un diagndstico eficaz no puede ser
abordada desde una mirada univoca o unilineal; solo puede aspirarse a lograr un resultado veraz por
la convergencia de analisis desde multiples e interdependientes fuentes de informacién. En la reali-
zacion del diagnéstico se utilizaron diversas técnicas y métodos complementarios en las areas de la
organizacion, como el acopio y analisis de la informacion, con la activa participacion de los trabaja-
dores y directivos, lo que permite que se sientan parte y motores impulsores de los procesos de
cambios a operarse en el centro.

Entre las diferentes técnicas que se utilizaron se pueden mencionar:

- Visitas a las areas de la organizacion como forma de observacion directa.

- Revisiéon documental.

- Disefio y aplicacion de cuestionarios y entrevistas a los trabajadores.
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RESULTADOS

En el periodo de tiempo que se analiza se han logrado cambios importantes en el sistema de trabajo
de los laboratorios en el centro, se manifiesta el interés creciente de los trabajadores por lograr la
satisfaccion de las necesidades y expectativas de los clientes, tanto las exigidas por la norma como
las solicitadas por ellos. Se establecié de forma adecuada los aspectos a tener en cuenta para la
solicitud del uso de los laboratorios, asi como la obligacién del personal encargado de los mismos de
satisfacer todas las demandas recibidas, con la declaracidn previa de la dificultad para el cumplimien-
to de alguno de los servicios solicitados y la posible alternativa a ofrecer.

Para impregnar en el colectivo la importancia del trabajo en equipo, se cred un espacio para
incrementar las actividades de intercambio entre todos los trabajadores (salén de protocolos), como
via para propiciar el mejoramiento de las relaciones interpersonales, aspecto este manifestado por los
trabajadores en los encuentros realizados. Cada responsable de laboratorio elabord su rutina de
trabajo que permitié definir los procedimientos a confeccionar, aspecto en el cual aun se labora

(Tabla 1).

Tabla 1. Etapas de la implementacién de la NC-IS0 9001:2015 v las correspondientes tareas

[SETETS Tareas

Preparacion d= |2 organizaoon studio del estado actuzl en que 52 encuentra |z organizacion
[Diagnéstica)

Toma de decisién de establecer un 5GC
Designacién de un representante de |a Direccion
Creacion del grupo IS0 9001:2015

Preparzcion de |z organizadon parz el cambic
Formadion en las normas NC- IS0 9001:2015,

Flaniticacion del 5GC Detinicion de las etapas y actividades 2 realizar
Asignacidn de |as responsabilidades
Estimacion de los recursos que se regueriran
Fijacion de plazos de sjecucidn de cada etapa.

Comumnicacion & informacion Ejecucon del proceso de informacion, la cual debe ser clara, conoi=a v F2al de compren-
der; que llegue a |z mente v al corzzdn de cada trabajador; permanente durante todo el
desarrollo def sistemna,

Dizeno del 5GC v elaboracién de [z docu-  Delinicion del contexto de [a organizacion.

mentacion Dedaracién de la politica de calidad y definicion de los objetivas de calidad.

Definicion de las acciones para abordar riesges y oportunidades.

Identificacién de los procesos necesarios, interrelzdones v responsabilidades para alcanzar
los objetivos de la calidad,

Determinacién de los requisitos v expectativas de los clientes intermos v externos y partes
interesadas,

Definicien de |a estructura organizativa del sistema.

Estzblecimisnte de la estructura documental dal SGC,

Recopilacién de toda la dooumentacién disponible, incluyends |z legal v reglamentaria
aplicakle,

Elzboracion de |2 decumentacien del SGC,

Estzblecimisntz de indicadores para medir eficacia de los procesos,

Implementacion propiamente dicha del Ci=zponioilidad de toda la informacion documentads gue evidenoe &l cumplimiento de las

SGC taress,

Realizacidn de auditorias intemas para poner a prueba lo concebido documentzlmente,
Seguimiento a los proceses, a los productos v 2 la satisfaccion del diente (trazabilidad de
acuerdo a la documentadon elaborada por el sistema).

seguimiento ¥y medicion del sistema hasta  Realizacion 2 les procesos, al producto vy 2 |3 satisfaccion del clients:

llzgar z |z cermificacion Auditorias internas periddicas,

Revision por la Direccian,
Seguimiento de las acdones para abordar los riesgos v oportunidades.

Mejora continua COmD conseCuenda de cada una de las auditonas:

Realizacién de acciones de mejora continua,

Seguimiento de las no conformidades v las acdones correctivas.

Auditorias internas periddicas v revision por la Direccign

Seguimiento de las no conformidades, con acdones correctivas v preventivas,

Seguimisnto del proceso de mejora continua,

Mamtenimiento
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Se logrod la capacitacion de todo el personal de los laboratorios en temas de gestion de la calidad, lo
gue permitid la introducciéon de nuevos conceptos y estilos de trabajo, se facilitd la integracion de
equipos de trabajo, con alta empatia comunicacional entre sus actores y una perspectiva mas global,
con lo cual se espera que el conocimiento generado puede ser aplicado para lograr la transformacion
pertinente. Esto implicé involucrar todos los saberes (cientificos y no cientificos) para poder encontrar
soluciones mas efectivas y duraderas. (319
La capacitacién del personal fue realizada por especialistas del CIGET y de la OTN. Los cursos relacio-
nados con gestién de la calidad colaboraron en buena medida a preparar a los trabajadores con una
base sélida, para que pudieran elaborar estrategias de trabajo con los objetivos trazados segun la
perspectiva futura del centro.
Las actividades de capacitacion fueron separadas en dos grandes grupos: las encaminadas a familia-
rizar a los trabajadores con el tema y las dirigidas a certificar los conocimientos adquiridos. Dentro de
estas Ultimas se incluyd el curso de formacidon de auditores internos, que formé tanto a personal de
los laboratorios como de otros departamentos, para su posterior utilizaciéon en las auditorias a realizar
como parte del proceso de implementacion del SGC.
Se realizaron siete actividades de superacién encaminadas a lograr la familiarizacién con el tema por
parte de los especialistas del CIGET, con diferentes formas de organizacién de la ensefianza: clases
taller, seminarios, conferencias y actividades practicas, en las cuales se utilizaron técnicas participati-
vas y el enfoque desarrollador para facilitar el intercambio entre los educandos y entre ellos y los
profesores.
Estas actividades fueron:

. Seminario: Gestion del cambio y la Calidad.

. Conferencia: La alta direccién y las normas ISO 9000.

. Conferencia: Documentacion.

1
2
3
4. Clase practica: Documentacion. Aplicacion practica.
5. Entrenamiento: Gestion de indicadores.

6. Conferencia: Gestidn por proceso y las normas ISO 9000.

7. Clase taller: Momentos de verdad y su relacién con las Normas ISO 9000.

Las actividades de superacion para certificar conocimientos adquiridos se organizaron en cinco
cursos, de una semana de duracién cada uno. En su desarrollo se utilizaron diferentes formas de
organizacion de la ensefanza, todas de caracter evaluativo. La obtencién del certificado respondié a
la aprobacién de las evaluaciones aplicadas en el transcurso de los mismos. Los temas fueron:

1. Formacién de Auditores.

2. Documentacién de los Sistemas de Gestidn de la Calidad.

3. Gestion de procesos.

4. La Normalizacion y su desarrollo en Cuba.

5. Sistema de Gestién de la Calidad segiin ISO 9001:2015.

Se realizo el diagnéstico de la situacidn de los laboratorios en lo referente a la calidad, de acuerdo a

los requisitos establecidos por la norma ISO 9001:2015. Es de destacar que la realizacion de este
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diagnostico por los especialistas contratados fue mas cualitativo que cuantitativo, es decir, no
proporciond la informacién exacta de cuan proximo se estaba de lograr el objetivo propuesto, lo que
motivé el disefio de una guia practica por los autores de la investigacion que facilitara la realizacion y
evaluacién diagndstica en los departamentos objeto de estudio para su posterior utilizacion. Esta guia
contiene los siguientes acapites: cada uno de los items de la Norma con el requisito, el criterio de
evaluacion, el estado de cumplimiento (con una codificacion del uno al cinco), la descripcion de la
situacidn, las evidencias existentes y las recomendaciones.

Una vez realizado el diagndstico se procedié a disefiar un cronograma de trabajo por etapas y se
trazaron las acciones para lograr la implementacion. En este periodo de tiempo se disefiaron la
politica, los objetivos de la calidad y la proyeccion estratégica del centro.

Todas las actividades que se ejecutan en los laboratorios quedaron organizadas dentro del Diagrama
General de los Procesos (DGP) del centro, necesarios para cumplir con los requisitos del SGC exigidos
por la norma cubana NC ISO 9001:2015. En el DGP se representa la relacion entre los clientes vy
partes interesadas con los procesos de gestion: apoyo, operacidon, evaluacion del desempefio y

mejora (Figura 1).

Partes interesadas

; " .

Prosese de gestiia (01)

> Planecackdn estratégics Fvaluacdn reago y oportenkdades

. v :

Proceso de apoyo (02)

e Cost i del ]
LT ETIEAN Costiin de recurson materiaies buk:.do capital [ —
Prooeso de opersdones: Investigackia (03) : :
Decarrdio del
Dusquedad la linea de Investigachin Organizackin del equipo de
chemtifica y determinscin del teenas de Wrabaj, Selecciin dellider y  fupp] Proyecoy L] Cemerslimciin del
nvestigackin dheto y aprobacdnm de! proyecta ol ki del reveade
- — problieesa

[Proxess de operachmes Ao o ta doxencia pregrado y postgrado (04) ]

-Entregs del laboratorio
Desarrviio de la acivbdad dovente
- Recibe el laboratorso

. . :

Priseso de evaluackin del desempefo(0%)

Programackie de laborstorss . Creackin de condicsones .
wgun volkkkud del docente - para la docencla

No conformbdades y
Acchones coeveci vas

; ; ;

Chrrtes

Sathfacciin del (liwnte Audinortas Interwmas Reviiin por b drecckia

Mejora (06) -~

Figura 1. Diagrama general de procesos de los laboratorios
docentes y de determinaciones clinicas. CENIPBI, UCMC.
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Se disefiaron indicadores para medir eficacia y eficiencia, entre los que e encuentran: indicadores del
proceso de apoyo a la docencia de pre y posgrado (disponibilidad de recursos, efectividad de los
laboratorios de las CBB, por ciento de satisfaccion de los profesores y de los alumnos); indicadores
de gestién de la calidad (por ciento de quejas y reclamaciones); gestion de riesgos, seleccién, segu-
ridad y salud del trabajo; planeacién estratégica; auditorias internas y capacitacion.

El sistema de la calidad se construye fundamentalmente con documentos, aspecto en el cual se

trabaja en el momento actual, es decir se continta elaborando la documentacién de todo el sistema.

DISCUSION

Los servicios de salud requieren ser interpretados desde un abordaje sistémico, con la aplicacién de
estrategias por etapas y sus respectivas tareas, en lo especial disefiadas para promover la gestidon
eficiente de los objetivos previstos. ()

En el proceso de implementacidon se parte de la idea de que para lograr la cultura de la calidad se
debe comenzar con un grupo de acciones encaminadas al empoderamiento de trabajadores,
profesionales, profesores y estudiantes en esta tematica, por lo que es esencial el desarrollo de
talleres a todos los niveles, que involucren desde el trabajador de servicio mas simple hasta el
profesional de mayor calificacién académica, de modo que concientizen que el cumplimiento de la
tarea asignada a cualquier nivel es esencial en la calidad, que todo funciona como un sistema, y el
fallo de un eslabdn hace que se pierda el objetivo disefiado. (**

Gabastou IM, ® plantea que la gestion de las organizaciones se ha basado cldsicamente en la
division del trabajo por departamentos o funciones, con una clara definicion de la jerarquia, y con el
foco principalmente en los resultados de las actividades de cada persona o cada departamento;
anade ademas que en la actualidad se sabe que la eficiencia en el logro de resultados se mejora de
forma notable al gestionar como un proceso todas las actividades y los recursos destinados a ellas.
Este enfoque de gestion por procesos no prescinde de la estructura por departamentos, pero concen-
tra la atencion en el resultado de cada proceso y en como éstos afaden valor al cliente del producto
0 usuario del servicio.

La utilizacidon de indicadores es quizas la caracteristica mas representativa de la gestién por procesos
y su principal ventaja radica en que permite evidenciar de manera oportuna, e incluso en tiempo
real, cualquier desvio o interrupcidn que pueda afectar de forma negativa el alcance de las metas
previstas.

Los documentos del sistema de calidad son algo mdas que simples instrucciones para cumplir con una
determinada tarea: en su conjunto constituyen una guia que establece de manera clara las expecta-
tivas de la direccién con respecto al trabajo que se debe realizar. Una buena documentacidon es
esencial para el sistema de calidad, pues constituye el Unico modo de asegurar que cada parte del
sistema cumple con la politica de calidad y, por lo tanto, de garantizar el nivel de los productos y

servicios ofrecidos.
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En el informe que aborda las bases legales de la calidad en los servicios de salud se plantea que el
mundo actual exige que las organizaciones tengan la capacidad de dar evidencias objetivas de
calidad, afade que el régimen juridico de la calidad en Cuba tiene como fin la satisfaccién de la
poblacion y los prestadores a través del desarrollo de la produccién, los servicios, el comercio y la
actividad cientifico tecnoldgica. (®

De ahi que se considere de vital importancia implementar un SGC en los laboratorios de las CBB en el
CENIPBI por las siguientes razones:

- Constituye una premisa fundamental de Cuba la actualizacion del modelo econdmico mediante el
cumplimiento de los lineamientos, orientados varios de estos a la implementacion del SGC como una
meta a alcanzar para cumplir con las exigencias actuales.

- En los Lineamientos de la Politica Econdmica y Social del Partido y la Revolucién para el periodo
2016-2021, en el 109 se expresa que se debe culminar el perfeccionamiento del sistema de normali-
zacion, metrologia y aseguramiento de la calidad, en correspondencia con los objetivos priorizados del
Plan Nacional de Desarrollo Econdmico y Social, que alcance a todos los actores econdémicos del
pais. (17

- Se necesita determinar, documentar y controlar los procesos que se desarrollan para medir la
eficacia de la organizacion y mejorarla continuamente.

Tanto en el mundo como en la regién de Las Américas, la salud universal estd ocupando cada vez
mas el centro de todas las politicas, y los debates se enfocan en las vias que mejor conduzcan a su
plena satisfaccion. (!®) La estrategia para el acceso y la cobertura universales de salud descansa sobre
tres principios claves: la salud como derecho humano, la equidad y la solidaridad. (**

La mejora de la calidad necesita de la concurrencia sinérgica de todos los niveles de responsabilidad,
y también de una sensibilizacion y formacion basica para quienes desempefiaran servicios de
salud, 9 |a calidad no puede lograrse sin el compromiso de todo el personal, tanto directivo, como

operativo y administrativo, y es preciso que todos reconozcan y asuman su responsabilidad para el

éxito de la implementacion o mejoramiento del sistema y se esfuercen juntos para alcanzarlo.

CONCLUSIONES

Se trabaja en el proceso de implementacion de un sistema de gestion de la calidad en los laboratorios
docentes de las ciencias basicas biomédicas y el de determinaciones clinicas del Centro de Investiga-
ciones y Productos Bioldgicos de la Universidad de Ciencias Médicas de Camaguey, han sido cumplidas
las tareas iniciales y estd en la actualidad en proceso de elaboracién toda la documentacion del

sistema.
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