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CONCLUSION

La calidad en la atencidn de la salud es vital para que una instituciéon pueda continuar
mejorando constantemente, porque por medio de proceso se analiza y se encuentran
oportunidades de mejora para poder brindar a los usuarios, la maxima satisfaccion, pero
para poder lograrlo se deben plasmar objetivos alcanzables de acuerdo a los indicadores
de calidad que se cuentan actualmente, es por ello que el ISO 9000 es muy importante para
poder estar dentro de los mas reconocidos estandares de calidad, los objetivos siempre
deben ser programados de tal forma que sean efectivos, de calidad y seguros, para poder
analizar los resultados es importante analizar los datos, plasmarlos y en su caso cambiarlos
para mejorar logrando la satisfaccion de los usuarios.

La mejora se da cada vez que hay observaciones por parte de los usuarios, asi mismo, de
los colaboradores de la salud quienes se encuentran en contacto directo con los usuarios y
de sus opiniones los directivos deben basarse para encontrar nuevas oportunidades de
mejora.



