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Editorial

Calidad en la prestacion de los servicios de
salud
¢Mito o realidad?

"La busqueda y el afan de perfeccion ha sido una de las
constantes del hombre a través de la historia y la calidad una
de sus manifestaciones o elementos configuradores".
Anonimo.

En la actualidad, el mundo esta inmerso en una transformacién donde los
cambios son cada vez mas dinamicos y la renovacion es constante.

Hoy en dia, las organizaciones deben comprender que el proveedor debe
satisfacer las exigencias de los usuarios, si es que desean conservarlos.

Lacalidad delaatencion médicavamésallade lasatisfaccion del usuario, de
laoportunidad delaatenciony delaeficiencia

Donabedian definelacalidad en salud como €l logro delosmayoresbeneficios
posibles delaatencion médica, con los menoresriesgos parael paciente. Los
mayores benefi cios posi bles se definen, en funcién delo a canzable de acuerdo
con los recursos con |os que se cuenta para proporcionar la atencion y de
acuerdo con losvalores socialesimperantes. Lacaidad implica, por definicion,
los resultados de la atencion, medida como lamejoria esperada en la salud,
queesatribuiblealaatencién misma. De acuerdo con Donabedian, lacalidad
es un concepto que debe interpretarse en dos dimensiones intimamente
relacionadas einterdependientes: unatécnica, representadapor laaplicacion
de conocimientosy técnicas paralasolucion del problemadel paciente, y una
interpersonal, representada por larelacion que se establece entre el proveedor
del servicioy el receptor del mismo.

L aOrganizacion Panamericanadela Salud (OPS), subrayalaimportanciade
contar con una politicay estrategias regionales para garantizar la calidad de
laatencién sanitaria. Recalcalaimportanciadelacalidad delaatenciony la
seguridad del paciente como una cualidad esencial para conseguir los
objetivos nacionalesen salud, lamejoradelasalud delapoblaciony € futuro
sostenible del sistema de atencion en salud.

En oposicion aello, laatencién sanitariade calidad deficiente sereflgjaen su
falta de efectividad, ineficiencia, acceso limitado e insatisfaccion de los
usuarios y de los profesionales de la salud. Las deficiencias estan dadas
principalmente por lafaltade posicionamiento delacalidad en lasprioridades
del Sector Salud.

La OPS propone cinco lineas de accion dirigidas ameorar la calidad de los
Servicios de Salud: 1.- Posicionar la calidad de la atencién sanitariay la
seguridad del paciente como prioridad sectorial; 2.- Promover laparticipacion
ciudadanaen temasde calidad; 3.- Generar informaciény evidenciaen materia
decadlidad; 4.- Desarrollar, adaptar y apoyar laimplantacion de solucionesen
calidad; y 5.- Desarrollar unaestrategiaregional parael fortalecimientodela
calidad de laatencion sanitariay seguridad del paciente.

En nuestro pais, € Sistemalntegral de Calidad (SiCalidad) incluyelacalidad
técnicay seguridad del paciente, como la parte de la calidad en la atencién
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gue se encarga de los aspectos relacionados con los servicios otorgados por los profesionales de la salud y de manera
sustantivalo que atafie ala seguridad del paciente. De manerageneral incluye lamejora continua de los servicios de salud,
lareduccién de efectos adversos, |a medicina basada en evidenciay la estandarizacién de los cuidados de enfermeria. Con
esto se establece la necesidad de desarrollar una estrategiadirigidaaimplantar un sistemaintegral y sectorial de calidad de
la atencion médica. Todo €llo, dirigido a corregir la causa principal de deficiencia en la calidad de los servicios de salud
sefialada por |la OPS como eslafaltade posicionamiento delostemas de calidad en las prioridadesy agendadel Sector Salud.

Ruelas menciona que es necesario mejorar no porque pensemos que se hacen mal las cosas, sino porque todos siempre
podemos ser mejores. Por ello, jlaresponsabilidad es de todos! Desde luego, no basta medir y mejorar, hay que hacer los
esfuerzos necesarios para aumentar la credibilidad de |a poblacidn en 1o que hacemos. También dice ¢Se ha avanzado? Si,
gracias a esfuerzo de muchos trabajadores de la salud, aungue es necesario reconocer que es mucho lo que falta por hacer.
Por lo anterior, serequiere el compromiso detodosy cadauno delosintegrantesdel Sector Salud, paraque de maneraformal
seimplantelo relacionado con lacalidad delaprestacion delos serviciosde salud, y seveaesto como unarealidad y no como
unmito o algoinalcanzable.

QUIM. SERGIO LEON RAMIREZ
DIRECTOR DE CALIDAD Y EDUCACION EN SALUD
SECRETARIADE SALUD DEL ESTADO DE TABASCO
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