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Demostrar el impacto de los
servicios: una prioridad de la
Terapia Ocupacional

Alicia Trujillo Rojas, M.A., OTR®

Introduccién

En Colombia es evidente el crecimiento de los servicios de terapia ocupacional en
los campos de la salud, la educacién, el trabajo, el bienestar social y la justicia. Sin
embargo, aunque no existen estudios sobre nimero deseable de terapeutas ocupa-
cionales por habitante, la cobertura es baja (1.01 terapeuta ocupacional por 10.000
habitantes) e inferior a la de otras profesiones como fisioterapia (1.49 fisioterapeutas
por 10.000 habitantes) o fonoaudiologia (1.75 fonoaudiélogos por 10.000 habitan-
tes), segiin aproximaciones de la Superintendencia de Salud (1997) para el afio
2000. Ademas, en lo tocante a eficacia e impacto, es frecuente el desconocimiento
de diversos agentes sociales acerca de la especificidad y utilidad de la terapia ocu-
pacional. Por otra parte, se ha venido reportando reduccién de espacios laborales
por motivos de reestructuracién de organizaciones piblicas y privadas, problemas
financieros, interrogantes acerca del costo-beneficio de la atencién y crisis genera-
lizada del sector de los servicios. Estas realidades asi mismo afectan a otras profe-
siones, debido a la situacién econémica, politica y social que vive la nacién. Sin
embargo, se trata de hechos que deben ser cuidadosamente analizados al interior
de la comunidad de terapeutas ocupacionales para determinar sus causas e intro-
ducir correctivos. De lo contrario, su ocurrencia continuada no favorece el impac-
to, o sea la demostracién de las consecuencias préacticas favorables que ejerce la
terapia ocupacional en las personas y la sociedad.

Elmayor auge, al igual que la sostenibilidad de la profesién dependen de demostrar
el cumplimiento de condiciones tales como: la especificidad de los servicios; el

* Profesora Titular Universidad Nacional de Colombia.
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costo-efectividad de los procedimientos y-tecnologfa que se aplican; y la utilidad
real (impacto), demostrable en la mejor calidad de vida de las personas atendidas,
como consecuencia de la atencién de terapia ocupacional. Luego es fundamental
el estudio y formulacién de estrategias que contribuyan a conocer y controlar di-
chos factores, como propone este articulo.

Los objetivos que aqui se cumplen son: (a) reflexionar sobre la necesidad de asegu-
rar un creciente impacto de los servicios de terapia ocupacional; y (b) identificar y
comentar sobre algunos indicadores que permiten detectar, monitorear e incremen-
tar el grado de impacto social de la terapia ocupacional.

Posicidn tedrica

La conferencia sigue la siguiente linea de pensamiento: (a) el impacto social de una
profesién esté relacionado con factores tales como la calidad, la eficiencia, la efica-
ciay la cobertura, entre otros!; (b) los conceptos calidad, eficiencia, eficacia, cober-
tura y economia deben ser gerenciados, es decir medidos de manera que su identi-
 ficacién haga p051ble la toma de decisiones conducente al direccionamiento méas
acorde con la misién, objetivos y metas institucionales y profesionales; y (c) una
gerencia que se guie, entre otros, por criterios de calidad, eficiencia, eficacia y
costo- efectlwdad es un mandato de la legislacién vigente en seguridad social
(Marquez 2000, Rodrlguez 1999) y Ginica manera de afrontar exitosamente las
éxigencias del mundo competitivo actual. Entiéndese la gerencia dela calidad como

“el enfoque planeado v sistemaético que se ocupa de disefiar, medir, evaluar y mejo-
rar el desempefio organizacional durante todo el proceso de atencién” (Forer, 1996,
p.X). Un gerente efectivo es aquel que toma dec151ones con base en un seguimiento
' permanente de todos los procesos de gestién orgamzacnonal

Marco legislativo

La legislacién mas actual en el terreno de la gestién de la calidad se produce a
partir de la Constitucién Politica de 1991. Surgen asf leyes, decretos reglamentarios
y normas que representan un mandato para el ejercicio de las profesiones y que

! Economia se refiere a la capacidad institucional para recibir, generar y movilizar productivamente los
recursos financieros, de manera que contribuyan a cumplir su misién. Eficacia consiste en el grado de
cumplimiento de los objetivos y metas planteados en términos de servicios profesionales a la pobla-
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abarcan los campos.de la salud, la educacién y el trabajo, en los cuales ejercen los
terapeutas ocupacionales. El terapeuta ocupacional debe ser estricto y a la vez
innovador en la interpretacién y aplicacién de la legislacién. A continuacién se
identifica alguna de la normatividad mas importante:

* .Ley 100 de 1993, la cual se crea el Sistema de Seguridad Social Integral.

' Varios articulos de esta ley estipulan: el control y evaluacién que se debe ejer-

cer sobre la calidad (articulo 153-9, 227); el sistema de acreditacién de las

instituciones prestadoras de servicios (articulo 186); la-veeduria comunitaria

tendiente a garantizar la cobertura, eficiencia y calidad enla prestacién de los

servicios (articulo 231); y las estrategias para desarrollar requisitos esenciales,
procesos de gestién efectivos y planes de mejoramiento de la calidad.

* . Ley 87 de'1993, a través de la cual se dictan normas para el ejercicio del
control interno, entendido como la organizaciény conjunto de principios, pla-
nes, métodos, normas, procedimientos y mecanismos de verificacién de todas
las actividades institucionales.

* - Ley 115 de 1994 o Ley General de Educacién, la cual-traza la estructura
educativa mas actualizada, de acuerdo con principios de servicios pablico,
derechos ciudadanos y calidad. En el titulo Ill, capitulo I dicta normas sobre la
integracién de escolares con limitaciones, una poblac1on objeto de los progra-
‘mas de servicios de terapia ocupacional.

*  Decreto 2082 de 1996 del Ministerio de Educacién relacionado con d1$p0$1-
ciones para asegurar la atencién educativa de nifios con limitaciones, de ma-
nera que tengan la oportunidad de alcanzar el desarrollo humano y la integra-
cién social enlas mejores circunstancias posibles.

*  Decreto 2174 de 1996 del Ministerio de Salud, segln el cual se organiza el
sistema obligatorio de garantia de calidad del Sistema de Seguridad Social en
Salud, el cual est4 a cargo de la Superintendencia Nacional de Salud v obliga
atodos los prestadores de servicios, entre ellos los terapeutas.ocupacionales.

*  Resolucién 3165 de 1996 del Ministerio de Salud: por la cual se adopta el
manual de lineamientos de atencién en salud paralas personas con discapa-
cidad. Esta norma representa un marco de referencia béasico para la organiza-

cién objetivo. Eficiencia implica el cumplimiento de metas, con optimizacién de tiempos y recursos
fisicos y humanos. La calidad, asociada a la eficiencia y la eficacia, incluye la oportunidad, actualidad,
suficiencia y seguridad de los servicios que se prestan. Cobertura es la magnitud en que un producto
o servicio humano es disponible para todos los usuarios potenciales.
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cién y gestién de servicios de rehabilitacién en todos los niveles de atencién,
terreno en el cual ejerce una proporcién importante de terapeutas ocupacio-
nales.

Resolucién 4252 de 1997 del Ministerio de Salud: por la cual se establecen las
normas técnicas, cientificas y administrativas sobre los requisitos esenciales
para la prestacién de servicios de salud y se publica el anexo técnico que
identifica los requisitos esenciales. En esencia, esta norma contiene el instru-
mento a través del cual se operacionaliza el Sistema Obligatorio de Garantia
de Calidad (Decreto 2174 de1996), el cual debe ser diligenciado regularmente
por los prestadores de servicios, entre ellos el terapeuta ocupacional.
Educacién paratodos, 1997: Lineamientos generales para la atencién educa-
tiva a la poblacién con limitaciones o capacidades excepcionales en los cen-
tros educativos del Distrito Capital. Con base en normas nacionales e interna-
cionales, este documento determina la politica tendiente a promover el desa-
rrollo pleno de escolares con discapacidad.

Resolucién 1995 de 1999 del Ministerio de Salud: por la cual se establecen
normas para el manejo de la historia clinica. Si bien esta norma enfatiza prin-
cipalmente lo relacionado con la atencién médica, es también de obligatorio
cumplimiento para los terapeutas ocupacionales.

Resolucion 365 de 1999 del Ministerio de Salud: por la cual se adopta la clasi-
ficacién tnica de procedimientos en el campo de la salud. Todos los prestadores
de servicios, entre ellos los terapeutas ocupacionales, deben prestar y facturar
servicios de acuerdo con esta norma.

Resolucion 2333 de 2000 del Ministerio de Salud, por la cual se modifica la
Clasificaciéon Unica de Procedimientos en Salud. Algunos de estos cambios
contribuyen a dar cuenta mas precisa de la especificidad de los procedimien-
tos de terapia ocupacional.

Norma Técnica Colombiana NTC-ISO 9001:2000. Esta norma del Instituto
Colombiano de Normas Técnicas y Certificacién ICONTEC, traduccién de la
norma internacional, orienta a las organizaciones sobre los requisitos que de-
ben cumplir para la gestién y el aseguramiento de la calidad. Se conoce una
investigacién en curso, de estudiantes de terapia ocupacional de la Universi-
dad Nacional de Colombia (Sanabria y Caceres, 2002), que estudia la

planeacién de un servicio de terapia ocupacional bajo los criterios de gestién
de la norma ISO 9001: 2000.
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En sintesis, la normatividad mencionada establece los derechos de los ciudadanos
ala salud, la educacién y el trabajo, regula la funcién social que deben cumplir los
servicios, obliga a la participacién ciudadana en érganos de direccién y control de
las instituciones de servicios, resalta el derecho a la libre eleccién de empresas
prestadoras de servicios y promueve el desarrollo de una cultura de la calidad. Esta
orientacidn exige de las instituciones y proveedores de servicios un acelerado pro-
ceso de modernizacidn, el cual requiere plantear y alcanzar metas relacionadas
con: el seguimiento y mejoramiento de la calidad, la eficiencia y la competitividad;
la introduccién de mecanismos de control de la gestién; el disefio de:medidas de
control interno y auditoria; la medicién de la satisfaccién de usuarios; y el desarro-
llo de sistemas de informacién (Marquez, 2000). Al estar la comunidad de terapia
ocupacionalinmersa en el contexto de los servicios humanos, debe hacer propia la
cultura del seguimiento, autoevaluacién, evaluacién externa y mejoramiento de to-
dos sus programas y proyectos y entender que de ello depende su grado de perma-
nencia social.

Indicadores de Gerencia

El seguimiento de los conceptos de calidad, eficiencia, eficacia y cobertura, esen-
ciales para lograr impacto social, usualmente se efectiia a través de indicadores de
gestién especialmente disefiados para representar esos conceptos. Algunos ejem-
plos de indicadores que contribuyen al monitoreo cuantitativo y cualitativoy que
aqui se estiman cruciales para terapia ocupacional, son:

¢ Generacién de recursos propios. La capacidad de los servicios de producir
recursos en beneficio de la organizacién es un imperativo del momento actual
porque, con frecuencia, de ello depende la permanencia de los programas.
* Inversidn en tecnologia de rehabilitacion. El éxito de las metas de autonomia
. para los usuarios esta asociada en alto grado con las ayudas tecnolégicas a
las que se tenga acceso. '
*  Grado en que la tecnologia es actualizada, suficiente y segura. Un servicio de
terapia ocupacional de calidad debe mantenerse al dia en los avances cienti-
fico tecnoldégicos que usualmente implican la aparicién de instrumentos y arte-
factos mas sofisticados, funcionales y estéticos 0 de mayor impacto.
*  Grado en que el recurso humano tiene capacitacién postgraduada y beneficio
especifico que aporta. Algunos paises, entre ellos Estados Unidos y Canada,
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empiezan a exigir el nivel educativo de maestria para el ejercicio de la terapia
ocupacional, debido a la complejidad de los problemas que deben resolver
estos profesionales.

¢ Porcentaje de terapeutas ocupacionales con cargos de visibilidad regional,
nacional e internacional. Este indicador sugiere el grado de reconocimiento
social de una profesién.

 Indice de desempleo. Habla de la demanda social de terapeutas ocupaciona-
les, 1til para tomar multiples medidas educativas y de mercadeo.

+ Indice de demanday oferta de servicios de servicios por areas y por poblacio-
nes. Permite planear estrategias, a partir del reconocimiento de necesidades
especificas del pais y sus regiones. ’

*  Vigencia de estandares profesionales y administrativos. Demuestra el grado
en que las profesiones estan en capacidad de autoregularse, de manera res-
ponsable.

*  Grado de cumplimiento de estandares profesionales. Este es un indicador més
evolucionado que el anterior, por cuanto se refiere a la aplicacién de las nor-
mas establecidas, por el mayor nimero posible de miembros de la comunidad
profesional.

*  Tipoy costo de procedimientos aplicados segin diagnéstico. A mayor evolu-
cién de las profesiones, mayor claridad v precisién sobre los procedimientos
que emplea y su especificidad segiin entidades diagnésticas.

¢ Efectividad de procedimientos segtin diagnéstico. La préctica basada en la
evidencia cientifica, de gran actualidad internacional, hace necesario impe-
rioso demostrar de manera rigurosa la utilidad de los procedimientos que se
emplean en beneficio de los usuarios.

* Diferencia entre los estados de admisién y salida de usuarios. Este indicador
permite observar la efectividad de un programa o procedimientos aplicados.

*  Proporcién de metas cumplidas por metas planteadas. En el ejercicio contem-
poraneo es indispensable precisar el grado en que se cumple lo planeado, con
miras a ajustes o reformulacién de los planteamientos.

e Tiempo promedio para el cumplimiento de metas. Las exigencias actuales de
calidad y rendimiento significan que el tiempo para cumplir el tratamiento o
programa previsto debe ser cuidadosamente monitoreado.

*  Proporcién de usuarios internos y externos satisfechos. La opinién que sobre
la terapia ocupacional tengan los pacientes, sus familias y otros profesionales
y funcionarios relacionados es una muestra potente de la calidad del servicio.
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*  Variacién en la calidad de vida como consecuencia de los programas de tera-
pia ocupacional. Este es un potente indicador de impacto, en cuanto muestra
los efectos deflmtlvos producto de los programas ofrecidos.

'El comportamiento de los indicadores mencionados debe (a) reglstrarse de manera

sistematica, para todos los profesionales y situaciones del servicio de terapia ocu-
pacional; (b) consolidarse con una periodicidad determinada; (c) integrarse al sis-
tema de informacién de la organizacién; y {(d) emplearse con miras a fortalecer el
proceso de planeacién, evaluacién y mejoramiento de los servicios. -

Productos esperados

¢Cuéles son los beneficios que se pueden obtener a través de la practica de cons-
truir y utilizar indicadores de gestién? La formulacién y aplicacién sistemética de
indicadores es de gran utilidad para construir bases de datos y sistemas de infor-
macién institucionales y de asociaciones gremiales como la Asociacién Colombia-
_ nade Terapia Ocupacional, que permitan tomar decisiones inteligentes, entre otros,
sobre:

* Diseno de estdndares profesionales y administrativos vélidos.

*  Orientacién de planes estratégicos.

*  Precisién y operacionalizacion de criterios de autoevaluacién, auditoria y acre-
ditacién de programas de atencién.

¢« Direccionamiento de la demanda vy oferta de servicios.

*  Control de la eficacia v la eficiencia de la atencién.

* Estrategias de conservacién, reonentacnon v amphac1on de campos profesio-
nales.

En definitiva, el redireccionamiento que se viene presentando en la orientacién y
prestacién de los servicios humanos en Colombia y en otros paises de la regién
plantea retos de gran complejidad que los terapeutas ocupacionales deben asumir
con una creciente sofisticacién de las concepciones, las estrategias y los medios de
gestién a su disposicién. La gerencia eficiente de los servicios debe ocupar un
espacio complementario e igualmente importante al que se da a a la formacién
cientifico-tecnolégica. Esta complementariedad sera fundamental para situar a la
terapia ocupacional en lugares de creciente efectividad e impacto social.
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