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La calidad de la atencién es el grado en que los servicios de salud para las personas y los
grupos de poblacién incrementan la probabilidad de alcanzar resultados sanitarios
deseados y se ajustan a conocimientos profesionales basados en datos probatorios,
realizandose con diferentes articulos que son:

El Art. 117.- La calidad de la Atencion en Salud esta vinculado a la satisfaccion de las
necesidades y exigencias del paciente individual, de su entorno familiar y de la sociedad
como una totalidad, se basa en la organizacion de un cambio cuyo objetivo es lograr niveles
de excelencia en las prestaciones eliminando errores y mejorando el rendimiento de las
instituciones.

El Art. 118.- La Organizaciéon 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, un minimo riesgo para el paciente, un alto
grado de satisfaccion del paciente, y la valoracion del impacto final en la Salud.

El Art. 119.- La calidad en Salud debe entenderse englobando tres dimensiones: a)
humana; b) cientifico-técnica, y ¢) econémico-financiera.

El Art. 120.- Los nuevos Modelos de Atencion deben estar avalados por el razonamiento
cientifico y ético-social.

El Art. 121.- Los miembros del Equipo de Salud deben participar de las Politicas de Calidad
tanto definiendo los objetivos generales como de su planificacién y estrategia para lograrla,
de la organizacién e implementacién de los programas, y de controlar los resultados con
vista a su permanente mejora.

El Art. 122.- Los miembros del Equipo de Salud deben comprometerse en la Gestion de
Calidad, desarrollada en base al principio enunciado por la OMS sobre el derecho de cada

ser humano para lograr “el mas alto nivel de salud que sea posible alcanzar”,

2.1.1.-INSTRUMENTOS DE MEJORA CONTINUA.
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El diagrama de Pareto: El Diagrama de Pareto es un gréafico de barras verticales el cual
ayuda a determinar qué problemas resolver y en qué orden. Las barras se acomodan en
orden descendente. El orden de las barras refleja la importancia o costo de las causas o
categorias que se asocian con las barras.

Husos:

Este diagrama es usado para identificar y asignar prioridades a las causas o categorias
importantes de los problemas, identificar las categorias de costos mas importantes,
comparar causas y comunicar informacion a grupos interesados.

Cdémo construirlo: Previo al uso del diagrama, el equipo debe haber recolectado los datos
necesarios:

a. Establecer las categorias o causas en orden descendente de frecuencia de ocurrencia.
Se clasifican las categorias colocando en primer lugar la que tiene la mayor frecuencia o
costo. Es posible reunir las categorias con frecuencias pequefias en una sola llamada
«Otros».

b. Calcular los totales acumulados. Sumar las frecuencias y crear un total acumulado. Para
la primera causa, dicho total sera igual a la frecuencia de la causa. Para la segunda, sera
el total acumulado de la primera mas el de la segunda, y asi sucesivamente.

c. Dibujar, poner titulos y escalas a los ejes horizontales y verticales. Dividir el eje horizontal

y vertical en intervalos equidistantes

Arbol de Problemas:

Es un método que busca establecer las causas y efectos de un problema y los ordena en
forma estructurada en funcion a su correspondencia. El problema principal es el tronco del
arbol, del que se requiere ademas identificar sus raices, es decir, las causas que lo generan,

asi como los efectos que se desprenden del mismo, que conforman las ramas del arbol.



En este punto es importante recordar que el problema central no debe ser planteado como
la falta de una solucion. Antes de elaborar el arbol propiamente dicho es necesario realizar
una «lluvia de ideas» que permita identificar las posibles causas del problema. Esto consiste
en hacer una lista de estas ultimas sin que sea necesario, por el momento, buscar algun

orden entre las ideas que surjan.
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El Sistema de Gestién de la Calidad plantea como vision el que la calidad sea reconocida

2.1.2.-EVALUACION DE LA CALIDAD.

explicita y fehacientemente como un valor en la cultura organizacional de los
Establecimientos de Salud, que se apliqguen metodologias y herramientas de calidad,
desarrollados en forma conjunta con la contribucién de los usuarios internos y externos, las
instituciones de salud y la sociedad en general, que permita evidenciar mejoras sustanciales
en la atencion, que son percibidas con satisfaccién por la poblacion.

Criterios de evaluacién de proyectos de mejora:

1. Liderazgo y Compromiso de la jefatura/ Gerencia.

Se evalla el compromiso y participacion de la jefatura / gerencia el apoyo y respaldo al
proyecto y a los miembros del equipo son:

2.-ldentificacion y Seleccioén del Proyecto de Mejora:

Se cuenta con herramientas y una metodologia para desarrollar la autoevaluacién que
permita la identificacién de las oportunidades de mejora y la seleccion de proyectos.

3.-Método de Solucién de Problemas y Herramientas de la Calidad:

Se examina el camino para llevar a cabo el proyecto de mejora, basadas en la toma de
datos, el andlisis estadistico y en la aplicacion de un método de solucién de problemas y
las herramientas de la calidad.

4.-Trabajo en Equipo:

Se evalta la conformacion del equipo, el tener una nocion de calidad comun, la
planificacién de las acciones, la gestién del tiempo, la gestion de la relacién con
personas y areas clave, y la documentacion.

5.- Creatividad:

Se evalla la novedad y el ingenio en el disefio de las soluciones y en la forma de

implantarlas.




6.- Incorpora el enfoque intercultural

Las acciones planteadas en el proyecto toman en cuenta la cultura de la poblacion a la
cual intervine, sus expectativas y percepciones

1 Acciones orientadas a responder a las necesidades, expectativas y percepciones de

la poblacién, tomando en cuenta su propia cultura. \ .

[0 Se han establecido mecanismos de dialogo intercultural -

7. Incorpora aspectos de vigilancia ciudadana para la calidad en salud A

A través del proyecto se promueve procesos de vigilancia de la calidad de los servicios
de salud desde la poblacion organizada.
[0 Acciones para promover la vigilancia ciudadana involucrando a las organizaciones

de base y otros actores sociales cl comunales, municipios, autoridades

locales, otros.
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2.2.- CALIDAD DE ATENCION EN ENFERMERIA.

La calidad de los servicios de enfermeria se refiere también a la interaccién social que
ocurre entre el usuario y el prestador de servicios. Involucra una actitud de atencién e
interés de servir por parte de éste, pero ademas el respeto y la cordialidad mutua que deben
marcar la relacion.

El Sistema Nacional de Gestion de la Calidad, plantea tres dimensiones son:

a).- Calidad Técnica, referida a los aspectos técnicos de la atencion, cuyas caracteristicas
basicas son: Efectividad, referida al logro de los mejores resultados (efectos) posibles y
Eficacia, logro de objetivos a través de la aplicacion correcta de las normas de prestacion
de servicios.

b) Calidad Humana, referida al aspecto humano de la atencion, y que se ve reflejada en las
siguientes caracteristicas: Respeto a los derechos humanos, a la cultura y a las
caracteristicas individuales de la persona.

c) Entorno de Calidad, referido al entorno o contexto del servicio de salud. Implica un nivel

béasico de comodidad, ambientacion, limpieza, privacidad.
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