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UNIDAD IV: EL CONTROL Y LA EVALUACION COMO PARTE DE LA 

ADMINISTRACION DE LA ATENCION DE ENFERMERIA. 

En tal sentido la calidad de la atención fue definida como el "grado en el cual los servicios de 

salud para individuos y población mejoran la posibilidad de lograr los resultados deseados en 

salud y son congruentes con los conocimientos profesionales actuales".6 Implícito en las 

diversas definiciones se encuentran los objetivos de la calidad de la atención en nuestro país 

como: el buen desempeño profesional; el uso eficiente de los recursos; garantizar el mínimo 

de daños y lograr la satisfacción del paciente y los familiares, Enfermería incide en los 

resultados del sistema de salud, al controlar el comportamiento de los factores de estructura 

y procesos, mediante instructivos elaborados al efecto, lo que a su vez utiliza en la 

retroalimentación del Sistema. Se trata de un sistema de prestación de cuidados centrado en 

los aspectos técnicos del cuidar. Las enfermeras se organizarían en función de su nivel de 

competencias. En general, hay una enfermera de nivel universitario para un número elevado 

de pacientes y el resto de cuidados , los administran enfermeras de menos cualificación o 

personal auxiliar. El liderazgo y prestación de cuidados se centran en el paciente tratando de 

responder a las necesidades de cuidados reduciendo la variabilidad y la fragmentación del 

cuidado. El equipo lo integran una enfermera universitaria y una de menor cualificación. a 

enfermera se responsabiliza del cuidado del paciente desde su llegada a un centro 

hospitalario hasta el retorno a su medio de vida habitual, con un enfoque educacional, de 

prestación en equipo, investigador e innovador. 

4.1.- CRITERIOS DE EVALUACIÓN DE LA ATENCIÓN. PROCESO DE EVALUACIÓN DE LA CALIDAD A 

TRAVÉS DE INDICADORES. 

La evaluación de la estructura se dirige hacia el marco en el cual se encuentra el apoyo de la 

institución de salud, es decir, qué tipo de recursos son los que utiliza para desarrollar sus funciones y 

satisfacer la demanda de sus servicios. La evaluación del proceso incluye todos los métodos que se 

realizan para reconocer, diagnosticar y establecer ciertas acciones directas o indirectas que 

contribuyan a alcanzar las metas de la institución. Es necesario medir en esta fase tres componentes: 

el uso, la calidad y la productividad. La calidad deberá ser evaluada tomando como premisas el grado 



de compromiso en la política pública y los servicios ofertados de los elementos legales y 

reglamentarios, y de las competencias demostradas al brindar el servicio por parte del prestador 

privado o público, comparados con el grado de satisfacción manifestado por los usuarios a partir del 

instrumento de medición de la satisfacción y, en su caso, por las auditorías tanto contables como 

administrativas. 

Evaluación de los indicadores de enfermería:  

Indicadores La base de la evaluación de la calidad se centra en comparar lo se debe hacer con lo que 

se ha hecho. Este proceso se puede aplicar tanto a la estructura, como a los procesos y a los 

resultados obtenidos, para esto se necesita un patrón de referencia que para este caso está 

compuesto por indicadores, uno de los medios para evaluar la calidad es a través del uso de 

indicadores, los indicadores son un avance en la gestión porque permiten objetivar aspectos 

relevantes de la asistencia, establecer comparaciones, proponer objetivos y crear una cultura de 

evaluación y mejora de la asistencia. 64 La selección de los indicadores que se empleen para la 

valoración de la estructura, proceso y resultados, deben estar sujetas a los siguientes criterios: 

 Pertenencia. 

  Sensibilidad. 

 Especificidad. 

 Exclusividad. 

 Validez. 

 Confiabilidad. 

 Comprensibilidad. 

Clasificación Se sabe que en los indicadores dependiendo de su formulación y aplicación se puede 

evaluar eventos, procesos y actividades o cada uno de sus componentes y de esta forma se plantean 

los indicadores estructura, proceso y resultado dentro de los indicadores de resultado se identifican 

los indicadores centinela, trazadores, basados en la opinión del cliente, indicadores negativos y 

positivos. 

Indicadores centinela: “Son aquellos por medio de los cuales se representan sucesos de mayor 

importancia en el resultado de la atención, estos son meritorios de atención específica suficiente 

como para realizar una revisión individual de cada caso en que se produzca 



Los indicadores trazadores: “Son aquellos que registran y evalúan un evento que indica deficiencia o 

no en la calidad de la atención en un área específica; y sus resultados impactan la calidad de la 

atención de la institución o de un área específica de ésta. Por ejemplo, caídas” 

Los indicadores positivos: “se basan en los sucesos considerados deseables y están asociados 

directamente a la buena calidad, puesto que indican cumplimiento con los estándares, es necesaria 

su formulación e implementación en un sistema de evaluación de calidad, puesto que se incluirán 

eventos específicos que se refieren directamente al nivel de calidad” 

Los indicadores negativos: “hacen referencia a un evento no deseable, el cual representa 

directamente un problema. Este debe ser abordado por la organización y modificado por medio de 

acciones, tendientes a intervenir las causas directas del evento negativo; de tal forma tiende a 

aumentarse, comprometiendo los niveles de calidad”. 

4.-2 REGISTROS Y FORMAS DE EVALUACIÓN.  

Los registros clínicos de enfermería conforman la evidencia escrita de los cuidados otorgados al 

paciente, son por excelencia un medio de comunicación y coordinación entre los profesionales de la 

salud, su realización correcta permite la continuidad de los cuidados y la seguridad del paciente. 

4.3.- SUPERVISIÓN DE LA ATENCIÓN DE ENFERMERÍA. 

“La supervisión pretende conseguir que los servicios que se prestan y la idoneidad de los 

procedimientos que se utilizan, sean los que generen el máximo beneficio para el usuario y la 

comunidad y asegurar que todos los cuidados se presten con la mayor calidad y los recursos 

adecuados para el mejor costo-beneficio” Entre las funciones principales de una supervisión están: 

planificar, apoyar y dirigir la gestión del cuidado” 

 Dotación del recurso humano.  

 Dotación de insumos, materiales y equipos.  

 Atención a las necesidades de los usuarios del servicio y sus familiares. 

 Desarrollo del capital humano.  

  Control de calidad de los procedimientos y procesos de atención a los usuarios. 

El objetivo principal de un supervisor de enfermería debe ser desarrollar el talento humano en todas 

las áreas, desde aspectos técnicos hasta valores y principios éticos, lo que debería garantizar la 



calidad del servicio que se presta en cualquier institución y, por supuesto, debe también realizar el 

control de calidad de la atención de enfermería. 

“Conocimiento clínico y administrativo, valores como el liderazgo, motivación, empeño, 

perseverancia, comprensión, sentido humano, responsabilidad, ética, comunicación, compromiso, 

responsabilidad, honestidad, entre otros, deben ser los valores que caractericen a un supervisor de 

Enfermería” 

En cuanto a la parte académica, el perfil para optar por el puesto de supervisor en enfermería debe 

ser: obtener el título de licenciatura como lo dicta la ley, sin embargo, es importante que se preparen 

diariamente realizando su trabajo con calidad de acuerdo a los principios científicos, tratar de 

mantener actualizados sus conocimientos y no alejarse de los servicios de los usuarios, apuntó la 

docente. Las dos cosas son fundamentales, no se puede prescindir de una u otra, pues la experiencia 

sin conocimiento puede hacer que se manifiesten conductas de ego, repetitivas y sin cuestionar, 

provocando errores y exponerse a situaciones legales y roces con el personal. La comunicación 

asertiva debe prevalecer en esta figura para así evitar conflictos y saber manejar los que se 

presenten, pero ante todo es importante hacer señalamientos con respeto a todas las personas tanto 

usuarios como a profesionales que se tengan a cargo. 

Como conclusión Es importante que la Enfermería identifique la necesidad de  volver la vista hacia el 

cuidado y su responsabilidad en la calidad de vida de las personas.  Queremos dejar en el pasado los 

espacios tradicionales de la práctica (hospital), transformarla y también hacer a un lado las 

actividades rutinarias de cuidado médico delegado y la excesiva carga administrativa. Se logrará la 

calidad máxima de nuestro servicio si las personas que realizan la asistencia al enfermo tienen 

conocimientos adecuados permanentemente actualizados, (Aspecto científico de la asistencia), si los 

aplican correctamente para lo que necesitan aparataje adecuado y suficiente (Aspecto tecnológico de 

la atención) y lo hacen poniendo al enfermo como centro de toda actuación, (Acto asistencial 

percibido), recordando que la persona que se siente enferma acude al hospital generalmente 

angustiada y se le debe tratar pacientemente. Usaríamos más este término para el que asiste que 

para el asistido, ya que a este último hay que darle trato exquisito como a cliente. Debemos ir a la 

resolución de problemas, evitando programas de control de calidad que acaban almacenando 

toneladas de información irrelevante, que jamás se analiza y mucho menos se utiliza para promover 

cambios que mejoran la calidad. Podemos concluir diciendo que los buenos hospitales son necesarios, 

eficaces, eficientes, equitativos, de CALIDAD y bien gestionados 
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