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RESUMEN 

Introducción: Durante la actual pandemia relacionada con el coronavirus (COVID-19) se 

emplean métodos de prevención y control, entre los que se encuentran el diagnóstico 

temprano y el aislamiento de los pacientes sospechosos o confirmados con la enfermedad, 

así como el seguimiento de los contactos. No obstante, el control de las enfermedades 

infecciosas depende de factores relacionados con la organización de los sistemas de salud. 

Durante el proceso de detección de casos positivos, en el Policlínico Docente “José Jacinto 

Milanés” de Matanzas surgieron dificultades en la calidad del proceso que impedían una 

gestión eficiente en el cumplimiento del protocolo para el enfrentamiento a la COVID-19.  

Objetivo: Aplicar la metodología Lean para el perfeccionamiento de la gestión 

organizacional de los procesos ante la COVID-19. 

Métodos: Se realizó una investigación descriptiva con enfoque cualitativo en el Policlínico 

Docente “José Jacinto Milanés” de Matanzas en el período enero-febrero del 2021.  

Resultados: Se identificaron las causas que generan los despilfarros o mudas, se adoptaron 

medidas que permitieron una mayor organización en el diagnóstico de la COVID-19 y se 

redujo el número de casos positivos.  
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Conclusiones: La aplicación de la metodología Lean permite una mayor organización en el 

flujo de los procesos, eliminar los despilfarros o muda que no aportan valor y reducir los 

tiempos de espera. 

Palabras clave: atención primaria de salud; COVID-19; metodología Lean; procesos; 

despilfarro; gestión organizacional. 

 

ABSTRACT 

Introduction: During the current pandemic related to coronavirus (COVID-19), prevention 

and control methods are used, including early diagnosis and isolation of patients suspected 

with or confirmed to present the disease, as well as contact tracing. However, the control of 

infectious diseases depends on factors related to the organization of health systems. During 

the process of detection of positive cases at el Policlínico Docente José Jacinto Milanés, of 

Matanzas, difficulties concerning the process quality arose that prevented efficient 

management in compliance with the protocol for dealing with COVID-19.  

Objective: To apply the Lean methodology for the improvement of the organizational 

management of the COVID-19 processes. 

Methods: A descriptive research with a qualitative approach was carried out at Policlínico 

Docente José Jacinto Milanés, of Matanzas, during the period January-February 2021.  

Results: The causes of wasting were identified, measures were adopted that allowed better 

organization in the diagnosis of COVID-19, and the number of positive cases was reduced.  

Conclusions: The application of the Lean methodology allows for greater organization in 

the flow of processes, eliminates the wasting events, including those of consumption not 

adding any value, and reduces waiting times. 

Keywords: primary healthcare; COVID-19; Lean methodology; processes; wasting; 

organizational management. 
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Introducción 

En la actualidad, el mundo es golpeado por una pandemia, cuyo agente causal es un nuevo 

virus, el SARS-CoV-2.(1,2) Su aparición ha marcado un hito en la salud pública a nivel 

internacional y representa el evento epidemiológico de mayor repercusión por los efectos 

perjudiciales que provoca en la población mundial, esta situación de salud pone en evidencia 

la capacidad de los sistemas de salud para enfrentarlo.(3) 

En tal sentido, el Sistema de Salud Pública en Cuba está diseñado para enfrentar diferentes 

problemas de salud que se relacionan con las enfermedades, tanto transmisibles como no 

transmisibles, y donde la Atención Primaria de Salud (APS) juega un papel fundamental en 

la prevención y el control de las enfermedades.(4,5) 

Por tanto, la demora en el diagnóstico o confirmación de la enfermedad tiene impacto en la 

efectividad de las acciones de control, los resultados de la atención médica y el riesgo de 

transmisión, entre otros.(6) 

En enero de 2020 se diseñó en Cuba un Plan de Medidas para el Enfrentamiento a la 

COVID-19, que involucra a todos los organismos de la administración central del estado, 

las empresas, el sector no estatal y la población en general.(2) El plan de medidas se ha 

modificado más de una vez para lograr una mayor eficiencia y eficacia en el resultado de 

los procesos para el enfrentamiento a la COVID-19. 

Durante la actual pandemia relacionada con el coronavirus (COVID-19) se emplean 

métodos de prevención y control, entre los que se encuentran el diagnóstico temprano y el 

aislamiento de los pacientes sospechosos o confirmados con la enfermedad, así como el 

seguimiento de los contactos.(6)  

No obstante, el control de las enfermedades infecciosas depende de factores relacionados 

con la organización de los sistemas de salud y los recursos disponibles, lo cual se relaciona 

con resultados no deseados que favorecen el riesgo de trasmisión.(6) 

En la actualidad, la COVID-19 pone de manifiesto cómo el mundo no está preparado para 

prevenir eventos pandémicos de gran magnitud. La adopción de medidas en el desempeño 

organizacional como respuesta a la emergencia sanitaria se ejecuta con el empleo de 

instrumentos que contribuyen al control de la pandemia.(7) 

Por consiguiente, la gestión eficiente de los procesos es uno de los pilares más importantes 

del trabajo administrativo en las instituciones de salud y la búsqueda de herramientas de 

ingeniería cobra gran importancia en el planteamiento de sus objetivos estratégicos.(8) 
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Si bien podemos definir proceso como el conjunto de actividades mutuamente relacionadas 

que generan un resultado previsto,(9) en salud, la gestión por proceso constituye una 

herramienta encaminada a conseguir los objetivos de la calidad con visión centrada en el 

paciente y se sustenta en la búsqueda de las mejores prácticas.(10) 

Investigaciones recientes señalan que la aplicación de técnicas y herramientas en el área de 

evaluación de la calidad en salud tiene impactos positivos en la gestión organizacional de 

los procesos, la optimización de los recursos y la eliminación de actividades que no aportan 

valor añadido.(11) 

En ese sentido, el enfoque Lean constituye un modelo que se relaciona con la mejora 

continua de la calidad, que permite la identificación y eliminación del desperdicio en los 

procesos, además de aquellas actividades que no generan valor.(12,13,14,15,16) 

Lean se traduce “sin pérdidas” y fue establecido en la década de los 90 por investigadores 

del Instituto Tecnológico de Massachusetts como “Lean Manufacturing o Lean Production” 

después de comprobar la eficiencia del sistema desarrollado por Toyota, liderado por Taiichi 

Ohno en la gestión y organización de los procesos de producción.(17,18) 

La aplicación de esta metodología permite diseñar y ejecutar un servicio de elevada calidad, 

con un equipo de trabajo altamente motivado, lo que posibilita la satisfacción, disminución 

del tiempo de atención, aumento de la capacidad para prestar servicios y reducir los 

costos.(15) 

Su adaptación y desarrollo en los servicios de salud es reciente y se relaciona con estudios 

de clima organizacional, en los que se evidencian excelentes resultados. Su enfoque es 

mejorar el sistema de atención y cuidado de la salud de los pacientes, mejorar los procesos, 

disminuir los costos y reducir el movimiento de pacientes en un hospital o sistema de 

salud.(8,16)  

Durante el proceso de detección de casos positivos en el Policlínico Docente “José Jacinto 

Milanés” de Matanzas surgieron dificultades que impedían una gestión eficiente en el 

cumplimiento del protocolo para el enfrentamiento a la COVID-19. Por tal motivo, el 

objetivo del estudio fue aplicar la metodología Lean para el perfeccionamiento de la gestión 

organizacional de los procesos ante la COVID-19. 

 

 

Métodos 
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Con el fin de establecer una mayor organización y efectividad en el proceso de diagnóstico 

y tratamiento de pacientes positivos a la COVID-19 y sus contactos, se desarrolló una 

investigación descriptiva en el Policlínico Docente “José Jacinto Milanés”, en el período 

enero-febrero del 2021.  

La población del policlínico 40 247 habitantes distribuida en tres Grupos Básicos de 

Trabajo, 40 consultorios.  

El equipo que participó en la investigación lo integran cinco especialistas de la Universidad 

de Ciencias Médicas de Matanzas, con categoría docente de titular (uno), auxiliares (dos) y 

asistentes (dos). Poseen además entre 10 y 15 años de experiencia en la docencia, la 

investigación y la gestión de la calidad. Los departamentos de procedencia son salud, 

enfermería y ciencia e innovación tecnológica. 

El proceso se fundamentó en los principios de la metodología Lean, compuesta por el valor 

agregado que el paciente le proporciona a un proceso, la identificación de sus desperdicios 

o muda y la búsqueda de un flujo continuo con el fin de lograr una óptima respuesta y 

eliminar errores y desperdicios en el proceso.(19) 

La investigación posee un enfoque cualitativo a partir de la recolección, interpretación y 

análisis de la información la cual se dividió en dos etapas: 

 

˗ Determinación de las causas que generan los despilfarros según su clasificación en 

salud:(14) Se utilizó el método empírico, cuya fuente de información se sustenta en 

la observación directa, entrevistas realizadas al personal que participa en el 

enfrentamiento a la COVID-19, los reportes e informes diarios y la revisión 

documental de los procesos que se desarrollaron en el diagnóstico y tratamiento de 

pacientes positivos, apoyados en uso del protocolo de actuación nacional versión 

1.5. Se empleó como herramienta para relacionar las causas que generan despilfarro 

o muda el diagrama de Ishikawa 

˗ Formulación de alternativas: En esta actividad se formularán alternativas de mejora 

continua, las cuales deberán solucionar los problemas que generan despilfarros o 

muda. 

 

En la investigación se tuvieron en cuenta las recomendaciones éticas internacionales según 

los 15 principios de la Declaración Universal sobre Bioética y Derechos Humanos, como 

son: Dignidad humana y derechos humanos, autonomía y responsabilidad individual, 
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respeto de la vulnerabilidad humana y la integridad personal, la no discriminación y no 

estigmatización, entre otros.(20) 

Resultados 

Las causas que generan los despilfarros en el cumplimiento del protocolo para diagnóstico 

y tratamiento de casos positivos de COVID-19 se relacionan en la figura 1. 

Fig. 1 - Causas que generan despilfarros o mudas. 

La tabla 1 muestra, de forma precisa, los diferentes tipos de despilfarros que fueron 

identificados en el proceso y las causas asociadas a ellos. 

Tabla 1 - Despilfarro o muda 

Tipos de despilfarro 

o muda
Causas 

Tiempo de espera Deficiente gestión de la información: 

˗ Demora en la salida de la base de datos de personas positivas. 

˗ Inexistencia de control informático de los universos relacionados con los casos a 

trabajar y controlar. 

˗ Deficiente gestión de la comunicación entre los procesos que se ejecutan para el 

enfrentamiento a la COVID 19. 

Manejo de 

transportación 

Manejo deficiente de la transportación 
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˗ Insuficiente transporte para el traslado de los pacientes y la realización del análisis de 

la Reacción en Cadena de la Polimerasa (PCR) en tiempo real. 

˗ No se recogían los sospechosos ni los contactos de pacientes positivos (lo que daba 

margen a la movilidad de las personas y propiciaba el incremento de los casos). 

Potencial humano Deficiente gestión en la organización de los recursos humanos: 

Relacionada con la asignación de funciones y tareas a los especialistas vinculados al 

proceso de enfrentamiento a la COVID-19.  

Defectos  Deficiente planificación de los recursos materiales que ocasiona errores en el suministro de 

insumos materializados en: 

˗ Desconocimiento del universo a realizar PCR 

˗ Insuficientes medios para la realización de PCR 

˗ Insuficientes medios de protección. 

 

En tal sentido, los desperdicios o muda mostrados constituyen actividades que no aportan 

valor añadido al paciente e interfieren en el cumplimiento eficaz del trabajo y deben ser 

eliminadas con la implementación de acciones correctivas que contribuyen a la mejora 

continua del proceso de diagnóstico y tratamiento de los pacientes.(14) 

Como parte del proceso de mejora continua se implementaron un conjunto de acciones que 

contribuyeron a eliminar los despilfarros o muda que afectaban la calidad y rapidez del 

proceso y que describimos a continuación: 

 

˗ Se informatizó el proceso de control de la información, lo que permitió disminuir 

los tiempos de espera, mejorar los canales de comunicación y establecer una 

adecuada planificación de los recursos materiales. 

˗ Se dispuso del transporte necesario para agilizar la recogida de pacientes positivos 

y sus contactos, así como los sospechosos. 

˗ Se establecieron las funciones y responsabilidades correspondientes del personal 

involucrado en la actividad. 

˗ A partir del control de la información y la comunicación, se estableció una adecuada 

planificación de los recursos e insumos necesarios para el enfrentamiento a la 

COVID-19. 

 

En el período analizado, las medidas propuestas favorecieron una acción rápida sobre los 

casos positivos y sus contactos, lo que permitió aplicar el protocolo establecido y reducir 

los focos activos de la enfermedad. Del total de casos (139) analizados hasta la fecha el 57 

% corresponden al mes de enero y el 43 % al mes de febrero, lo que muestra un descenso 
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en el número de pacientes positivos y mejor organización en la gestión. De un total de 63 

focos activos que iniciaron el mes de enero, se redujo al cierre de este período a 13 y al 

cierre de febrero, solo quedaban activos tres focos (3), lo que evidencia la efectividad de las 

medidas organizativas implementadas al utilizar la metodología Lean. 

 

 

Discusión 

La Atención Primaria de Salud (APS) representa la piedra angular dentro del sistema de 

salud; por tanto, fortalecer las estrategias organizacionales, los métodos y procedimientos 

de trabajo, así como la preparación de los recursos humanos favorecen una pronta respuesta 

en el diagnóstico y tratamiento de la COVID-19. 

En concordancia con lo planteado por Carnota,(20) la mejora continua del desempeño 

organizacional comprende el uso de técnicas, métodos y procedimientos que dan solución a 

los problemas, perfecciona de forma más eficiente y eficaz la realización del servicio que 

se brinda, mejora las actividades que crean valor y se eliminan las restantes que generan 

desperdicios. 

La metodología Lean aplicada a los servicios de salud favoreció el desarrollo de los 

procesos: identificación, análisis y mejora de la gestión organizacional en el Policlínico 

Docente “José Jacinto Milanés”. Además, contribuyó a la solución de los problemas 

identificados en sus tres principios fundamentales: el valor lo cual permitió satisfacer las 

necesidades del paciente, la eliminación de los desperdicios o muda lo que condujo a 

prescindir de aquellas actividades que consumían recursos sin aportar valor al paciente, 

redujo los costos y mejoró el flujo a partir de la restructuración y el avance de los procesos. 

Aplicar la metodología Lean genera oportunidades de mejora en el sector sanitario tal y 

como se evidencia en investigaciones desarrolladas por Rincón y Segura(19) y Ruiz y 

Villarreal.(21) Por tanto, el análisis de las causas de los despilfarros facilitó reducir los 

movimientos innecesarios, acortar los tiempos de espera y el uso más eficiente de los 

recursos disponibles a través de una adecuada planificación y distribución de las tareas 

dentro de la organización con el propósito de lograr mejores resultados en el cumplimiento 

del protocolo para el enfrentamiento a la COVID-19.  

La metodología Lean, tal y como refieren de Oliveira y otros,(22) se convierte en un 

importante instrumento de gerencia que permite identificar problemas en el desempeño 

organizacional de las unidades de salud, favorece la comunicación entre los procesos y una 
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adecuada planificación de los recursos, la eliminación de los desperdicios y la reducción de 

casos de COVID-19 a partir de la implementación de acciones de mejora. 

La adopción de medidas y la restructuración de las actividades condujo a que los pacientes 

recibieran el diagnóstico y tratamiento sin interrupciones, desvíos y esperas lo que significa 

proveer servicios de calidad que atiendan las necesidades de los pacientes y mitigar los 

riesgos por contagio de la COVID-19. 

Los autores consideran que la metodología Lean contribuye a identificar y resolver 

dificultades que pueden presentarse en los servicios de salud, dar un adecuado diagnóstico 

y tratamiento a los pacientes, reduce los tiempos de espera, previene la ocurrencia de errores 

y procedimientos inadecuados en el enfrentamiento a la COVID-19. Esta nueva cultura, 

según Jacobs y Chase,(23) tiende a encontrar la forma de aplicar herramientas de mejora 

continua al utilizar los recursos mínimos, eliminar el despilfarro, mejorar la calidad y 

eliminar todo aquello que no aporte valor. 

En conclusión, la aplicación de la metodología Lean permite una mayor organización en el 

flujo de los procesos, eliminar los despilfarros o muda que no aportan valor y reducir los 

tiempos de espera. 
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