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calidad de la atencién médica es producto de la interaccién que guardan los
requisitos legales, administrativos, deontoldgicos y éticos de la practica
clinica, y las obligaciones institucionales para la prestacion de los servicios
de salud, comparados con los resultados de las evaluaciones realizadas por
los usuarios de dichos servicios.

Art. 117.- A pesar de las dificultades para hallar una definicion
universalmente aceptada, el concepto de Calidad de la Atencién en Salud
estd vinculado a la satisfaccion de las necesidades y exigencias del paciente

individual, de su entorno familiar vy de la sociedad como una totalidad.

La calidad es un atributo fundamental de
cualquier bien o servicio y se debe
fomentar en todas las areas prioritarias
para el desarrollo de los individuos; la salud
no debe ser la excepcidn.

Art. 118.- La Organizacion 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.

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

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

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 organizacion e implementacion de los
programas, y de controlar los resultados con vista a su permanente mejora.

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”, principio que debe incluirse en las leyes de cada pais
como responsabilidad legal y ética del Estado y de las organizaciones de salud.

Art. 126.- Los prestadores, como conjunto, deben poseer los mayores atributos
de responsabilidad y conducta ética, en el sentido de la busqueda constante de
equidad, efectividad, eficiencia y adecuacién en la aplicacion de conocimientos
actualizados con la tecnologia apropiada.
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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 informacién a grupos

Arbol de Problemas

Colocar el problema principal en
el centro del arbol Es un método
que busca establecer las causas y
efectos de un problema y los
ordena en forma estructurada en
funcion a su correspondencia.

La institucion ejecutora del proyecto
es incapaz de modificarla en el corto
o mediano plazo; este podria ser el
caso de alguna  caracteristica
geografica de la zona afectada o la
distribucion demografica de Ia
poblacion

Al igual que con las causas del problema,
es necesario que los efectos a tenerse en
cuenta estén sustentados mediante la
literatura y  fuentes  estadisticas
revisadas, el diagnodstico realizado del
problema y/o la experiencia.

——

Identificar las causas del problema
principal 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 algiin orden entre las
ideas que surjan.
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Primer nivel.
Evaluacion general
de la calidad de la
atencion:

Segundo nivel.
Evaluacion de la calidad
de los servicios de salud:

TERCER NIVEL.
EVALUACION DE CASOS
(INDIVIDUAL

Existen diversos métodos
para evaluar las politicas
0 programas en torno de
la calidad en la atencidn.
En América Latina, uno
gue ha sido ampliamente
utilizado es el “FESP”
(Funciones Esenciales de
Salud Publica).

El objetivo general de |la
evaluacién de la calidad en las
instituciones de salud es mejorar
SuUs programas Yy Servicios,
ademas de medir la suficiencia de
la infraestructura sanitaria para
su ejecucion.

En materia de atencién médica, la
disponibilidad de recursos en la
institucion y las acciones desplegadas
por los médicos, técnicos o auxiliares,
deben perseguir atributos que
determinan la calidad de la atencidn,
considerando entre otros, los
siguientes elementos: acceso,
seguridad, efectividad, eficiencia y
oportunidad.

—

La Salud Publica en las Américas”,
defini6 un total de 11 FESP y
desarrolld6 un instrumento para
medir su desempefio y vigorizar la
participacion de los diferentes
niveles de autoridades sanitarias
del Estado.

Resultado de Ila aplicaciéon de
metodologias formales y con
métodos y técnicas bien definidas,
e investigar si estos elementos se
encuentran normados y si se
aplican para evitar desviaciones de
caracter administrativo.

La evaluacion de la estructura se
concentra en el marco en el cual
se encuentra el apoyo de la
institucidn de salud, es decir, qué
tipo de recursos son los que utiliza
para desarrollar sus funciones y
satisfacer la demanda de sus
servicios.
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, . Para la Real Academia Espafiola,
Enfermeria como  profesién Evalia en |Z:1 m(?dlda que todos sus la calidad es “la propiedad o
dedicada al Cuidado de las proFesos estén orientados ? obte-nler los conjunto de oropiedades
experiencias de salud de los seres mejor.es resultados y la -s.atlsfacuon del inherentes a una cosa que
humanos,  posee  un  rol ustario exterr.10 € mter-no como permite apreciarla, mejor o peor
importante dentro del equipo de |nd|c.ador esenC|aI‘ para el mejoramiento que las restantes de su especie”
salud, puesto que es quien continuo de la calidad.
permanece mayor tiempo con el
paciente. - T
— —
Implica un nivel basico de comodidad,
Segun la Asociacion Meédica ambientacion, limpieza, privacidad, entre otros:
EL PORQUE DE LA Americana (1984), la Calidad de Dentro de las concepciones de la calidad,
< CALIDAD EN ENFERMERIA | — Atencion de salud, es aquella __J ninguna difiere en establecer una relacion
5 Y SU CONTROL atencion que contribuye entre las normas técnicas de los prestadores de
S consistentemente a mejorar o servicios y las expectativas de usuarios,
5 mantener la calidad y/o duracion tomando en consideracion el contexto local.
"z" de la vida.
[TT] — ~—
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= e Sistema Nacional de Gestion de la Calidad.
: e Calidad Técnica, referida a los aspectos técnicos
(a] . de la atencion.
2 LA CALIDAD EN ENFERMERIA - e (Calidad Humana, referida al aspecto humano de la
g atencion
5 e Entorno de Calidad, referido al entorno o contexto
del servicio de salud. Implica un nivel basico de
comodidad, ambientacidn, limpieza, privacidad
~—
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TOTAL CON LA CALIDAD DE

ATENCION

Juran define:

El beneficio
del avance de
la tecnologia.

El
mejoramien
to de un
sistema
requiere
liderazgo.

La calidad como un atributo
claramente definible y
susceptible de enmarcarse en
reglas o estandares de un
sistema cientifico y de una
planificacidn estratégica.

Implica necesidades de entrenamiento a
los trabajadores para aprender a usar la
maquina, el acceso de los usuarios a los
servicios que la maquina provee y el
servicio de salud que deberia ser
cambiado en tanto permita el uso de esta
nueva tecnologia.

+ La medicidon de los avances es
una actividad esencial en la busqueda
del mejoramiento.

% Entender el trabajo como
proceso Yy sistema.

* Todo mejoramiento de un
sistema requiere cambios en ese
sistema; entre otros, el cambio de
las actuales formas de trabajar.

*

% Los cambios en los sistemas
deben ser demostrados

La mejora continua de la calidad
utiliza un conjunto de técnicas que
incorpora el pensamiento sistémico,
el analisis de informacién y el trabajo
de equipos con el fin de conseguir
mejores procesos y resultados, y
mayor satisfaccién.

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.

Un grupo de trabajo es un conjunto
pequeno de personas que se reunen
para alcanzar propdsitos y metas
comunes. El equipo de trabajo se
distingue del grupo porque sus
integrantes han establecido
compromisos entre si para conseguir
el mejor desempefo. En un equipo
de mejoramiento la finalidad comun
es conseguir mejoras para un
servicio, u area de trabajo, un
proceso, o toda la organizacion.
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La medicidén de la calidad de la atencidn de enfermeria es tan importante

como extensa, las unidades psiquiatricas no pueden estar ajenas a esto;
siendo que la salud mental es factor importante para el desarrollo
progresivo y armoénico de la sociedad, la inexistencia de estandares e
indicadores atenta contra la salud fisica del paciente, el equilibrio
emocional del trabajador.

El estdndar es una declaracion explicita de
calidad, para determinar su grado de
cumplimiento es necesario contar con __
indicadores, determinando el margen entre
el desempefio ideal y el real en los procesos
y los resultados de satisfaccion de los

usuarios. -
J—
— g ] Mejorar la calidad de los servicios de
La_datjnuon_ de e:nfermerla en enfermeria, definiendo criterios que se
uhidades Ps_'qf"amcas’ a tr"a'wes traduzcan en  herramientas de
de: procedimientos especificos L i
. mediciéon, que  garanticen las
de enfermeria:
% Bafio de regadera, condiciones indispensables para que
W INDICADORES DE & Alimentacién —=  los cuidados que proporciona el
0 A CALIDAD — * personal de enfermeria se brinden con
£ (@) ¢ Ministracion de oportunidad, en un ambiente seguro,
(@) 2 medicamentos por via oral eficiente y humano en todo el sistema
Qo . ) )
< 5 < % Descanso y suefio nacional de salud.
S0 «x
o 4w —
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(-4 o« |.-Ministracion de medicamentos por via oral
g < 2- Vigilancia y control de la venoclisis instalada
2 0 3.- Trato digno
5 &' 4.- Prevencion de caidas en pacientes hospitalizados
IR EUALLAR PG ADOTES 5. Prevencion de ulceras por presidon a paciente
DE CALIDAD EN UNIDADES hospitalizados
DE SEGUNDO NIVEL DE _ 6.- Prevencion de infecciones por sonda vesical
ATENCION: instalada.
7.- Manejo del nino con hiperbilirrubinemia

8.- Manejo del nifo con un peso inferior de 1.500grs
9.- Notas y registros de enfermeria.




