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 Calidad de la Atención en 

Salud está vinculado a la 

satisfacción de las 

necesidades y exigencias 

del paciente individual, de 

su entorno familiar y de la 

sociedad como una 

totalidad. 

 Los miembros del 

Equipo de Salud deben 

comprometerse en la 

Gestión de Calidad, 

desarrollada en base al 

principio enunciado por 

la OMS. 

¿Qué es? 

 Se basa en la organización de 

un cambio cuyo objetivo es 

lograr niveles de excelencia en 

las prestaciones eliminando 

errores y mejorando el 

rendimiento de las 

instituciones. 

CALIDAD DE 

ATENCIÓN DE 

SALUD. 

 La Organización Mundial 

de la Salud define como 

requisitos necesarios para 

alcanzar la Calidad en 

Salud a los siguientes 

factores: un alto nivel de 

excelencia profesional, un 

uso eficiente de los 

recursos. 

 ART.118 

 ART.119 La calidad en 

Salud debe entenderse 

englobando tres 

dimensiones: a) humana; b) 

científico-técnica, y c) 

económico-financiera. 

 Los nuevos Modelos de 

Atención deben estar 

avalados por el 

razonamiento científico 

y ético-social. 

  ART.121Los miembros del 

Equipo de Salud deben 

participar de las Políticas de 

Calidad tanto definiendo los 

objetivos generales como de 

su planificación y estrategia 

para lograrla. 

 ART.120 

 ART.122 

  ART.126 Los prestadores, 

como conjunto, deben 

poseer los mayores atributos 

de responsabilidad y 

conducta ética, en el sentido 

de la búsqueda constante de 

equidad. 

  ART.128  

 Los administradores de la 

Salud, como integrantes del 

Equipo de Salud, deben 

aceptar y actuar bajo este 

Código, previendo y 

facilitando todos los medios 

para alcanzar la Calidad de 

la Atención. 

  ART.127 El concepto de 

satisfacción debe 

evaluarse tanto para el 

usuario como para las 

condiciones de trabajo 

profesional. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

  



 Establecer las categorías 

o causas en orden 

descendente de 

frecuencia de ocurrencia. 

 Calcular los totales 

acumulados. 

 Dibujar, poner títulos y 

escalas a los ejes 

horizontales y verticales. 

 Dibujar barras para cada 

causa o categoría. 

 Las barras se acomodan 

en orden descendente. El 

orden de las barras refleja 

la importancia o costo de 

las causas. 

 Este diagrama es usado para 

identificar y asignar 

prioridades a las causas o 

categorías importantes de los 

problemas. 

 identificar las categorías de 

costos más importantes. 

 El Diagrama de Pareto es 
un gráfico de barras 
verticales el cual ayuda a 
determinar qué problemas 
resolver y en qué orden. 

 Diagrama 

de Pareto 

 Como 

construirlos  

INSTRUMENTOS 

DE MEJORA 

CONTINUA. 

 Usos  

 comparar causas y 

comunicar 

información a grupos 

interesados. 

 Colocar el problema 

principal en el centro del 

árbol. 

 Identificar las causas del 

problema principal. 

 Árbol de 

problemas  

 Agrupar las causas 

dentro del árbol de 

causas; En este paso 

se relacionan las 

causas, ordenadas de 

acuerdo con su 

conexión con el 

problema principal, 

construyendo de esta 

manera el árbol de 

causas. 

 Identificar los efectos del 

problema principal; Los 

efectos de un problema 

permiten imaginar la 

situación que existiría si 

el proyecto no se 

implementara, es decir, si 

el primero subsistiera. 

 Relacionar las causas entre 

sí. 

 No afecta al grupo 

poblacional que se pretende 

beneficiar con la solución del 

problema sino a otros 

grupos sobre las cuales el 

proyecto no busca tener 

mayor impacto. 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 Mientras que asigna el 

término de calidad del 

servicio al cómo se 

hace, que tiene que ver 

con un conjunto de 

atributos entre los cuales 

está las relaciones 

interpersonales y los 

aspectos tangibles. 

 Dentro de las concepciones 

de la calidad, ninguna 

difiere en establecer una 

relación entre las normas 

técnicas de los prestadores 

de servicios y las 

expectativas de usuarios, 

tomando en consideración 

el contexto local. 

 se refiere también a la 

interacción social que ocurre 

entre el usuario y el prestador 

de servicios. Involucra una 

actitud de atención e interés 

de servir por parte de éste. 

 relacionado a la calidad de 

la atención recibida, con el 

cual se adquiera 

informaciones que 

benefician la organización 

de esos servicios. 

 La enfermería tiene 

conciencia de su 

responsabilidad ante la 

calidad del cuidado que 

presta al paciente, a la 

institución, a la ética, a las 

leyes y a las normas de la 

profesión. 

 Contexto 

  La satisfacción del 

paciente es importante en 

sí y, además, ha sido 

sugerida como indicador 

de calidad del cuidado en 

países desarrollados. 

 enfrentan la necesidad de 

perfeccionar sus procesos 

de trabajo con vistas a 

garantizar cuidados con 

calidad a los pacientes. 

 En el contexto del mundo 
globalizado, donde la 
ciencia, la tecnología y la 
información están dentro 
del alcance de muchos, las 
profesiones, y 
específicamente la 
enfermería. 

 Satisfacción   

 La evaluación de la 

satisfacción del paciente ha 

sido adoptada por las 

instituciones de salud como 

una estrategia para 

alcanzar un conjunto de 

percepciones. 

Calidad de 

atención 

de 

enfermería 

 Stamatis (1996), diferencia 

bajo el término de calidad 

de atención o calidad 

técnica al qué se hace en la 

atención, que se expresa en 

el uso de tecnología 

adecuada y el conocimiento 

científico actualizado.  

 Evaluación  

 Calidad de 

los 

servicios 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 El equipo de trabajo se 

distingue del grupo 

porque sus integrantes 

han establecido 

compromisos entre sí 

para conseguir el mejor 

desempeño. 

 Los cambios en los 

sistemas deben ser 

demostrados.  

 No todos los cambios son 

mejoras. 

 La inspección por sí sola no 

mejora la calidad. 

 El mejoramiento 

requiere metas claras. 

 Liderazgo 

 Entender el trabajo 

como proceso y sistema  

 Entender el trabajo como 

proceso y sistema Un 

sistema es un conjunto de 

elementos interactuando 

para conseguir un fin 

compartido. El sistema 

toma insumos y los 

transforma en resultados 

a través de un proceso o 

una serie de procesos. 

 la mejora fue pensada 

dependiente sólo de la 

adquisición de más y 

mejores tecnologías, 

como máquinas o 

procedimientos. 

 Juran  

 La mejora continua de la 

calidad utiliza un 

conjunto de técnicas que 

incorpora el 

pensamiento sistémico, 

el análisis de información 

y el trabajo de equipos. 

 Sostiene que la 

satisfacción del usuario 

es la meta principal. 

 Juran define a la calidad 
como un atributo 
claramente definible y 
susceptible de enmarcarse 
en reglas o estándares de 
un sistema científico y de 
una planificación 
estratégica. 

 Mejora 

continua  

 Enfoque en el Usuario El 

enfoque en el usuario 

consiste en el 

conocimiento de las 

expectativas, los valores y 

las prioridades de quienes 

reciben el servicio. 

Vinculación de 

la calidad total 

con la calidad 

de atención 

 Trabajo en equipo; 

Un grupo de trabajo 

es un conjunto 

pequeño de personas 

que se reúnen para 

alcanzar propósitos y 

metas comunes. 

 Principios 

del 

mejoramie

nto  de la 

calidad  

  Que 

requiere 

el 

mejoramie

nto de la 

calidad 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 Mejorar la calidad de los 

servicios de enfermería, 

definiendo criterios que 

se traduzcan en 

herramientas de 

medición. 

 que garanticen las 

condiciones 

indispensables para que 

los cuidados que 

proporciona el personal de 

enfermería se brinden con 

oportunidad, en un 

ambiente seguro, 

eficiente. 

  La medición de la 

calidad de la atención 

de enfermería es tan 

importante como 

extensa. 

 Baño de regadera  

  Alimentación  

 Ministración de 

medicamentos por vía oral  

 Descanso y sueño 

 El estándar es una declaración 
explícita de calidad, para 
determinar su grado de 
cumplimiento es necesario 
contar con indicadores, 
determinando el margen entre 
el desempeño ideal y el real en 
los procesos. 

 ¿Qué es? 

 Indicadores de 

calidad  

Estándares e 

indicadores de 

calidad para el 

cuidado de 

enfermería. 

 Procedimientos 

de enfermería   

 Demostrando que 

éstos permitirán 

planear acciones 

eficientes y eficaces 

que mejoren la 

atención de 

Enfermería. 

 Ministración de 

medicamentos por vía oral  

  Vigilancia y control de la 

venoclisis instalada 3 

  Trato digno  

  Prevención de caídas en 

pacientes hospitalizados 

 Indicadores  

 Prevención de ulceras 

por presión a paciente 

hospitalizados  

 Prevención de 

infecciones por sonda 

vesical instalada 

 Manejo del niño con 

hiperbilirrubinemia  

 Manejo del niño con 

un peso inferior de 

1.500grs  

  Notas y registros de 

enfermería. 
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