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RESUMEN

manera posible los beneficios obtenidos.

consigo mismo.

dependiendo de la especialidad en que nos desempenemos cada uno.

Esperamos que un dia muy cercano la rama de la salud alcance la humanizacion tan necesaria

para ofrecer servicios de excelente calidad.

VIII

Somos seres humanos para la vida y la permanencia; una vida que esta llena de situaciones, 

experiencias mediante las cuales enriquecemos cada dia nuestro ser; esta vida debe ser respetada 

y valorada, porque cada ser viviente nos ofrece cosas maravillosas y debemos retribuir de la mejor

Esta atencion prestada a los pacientes debe ser enfocada a la Humanizacion porque es en 

a nosotros ponen sus vidas confiando en

El hombre tiene derechos y deberes, uno de estos derechos es el derecho a la salud. La salud es 

el equilibrio de las funciones del individuo a nivel psicobiologico, psicosocial y psicoespiritual. Pero 

no debemos olvidarnos de que no solo es un derecho, sino que la salud tambien es un deber para

El personal del Colegio Odontologico Colombiano esta encargado de ofrecer a los pacientes una 

solucion a sus dolencias orales y sus necesidades como usuario del servicio odontologico

nuestras manos en las que las personas que acuden

recibir el mejor trato posible; que estan acudiendo a una persona capacitada no solo con respecto 

a los conocimientos requeridos, en cuanto a las enfermedades y sus tratamientos, sino un 

profesional que ha obtenido una formacion Integra, sensible, con espiritu de servicio, ademas de 

principios de etica y moral muy bien cimentados, capaz de entregar un servicio de calidad.



INTRODUCCION

La instancia de la humanizacion se traduce en el compromise directo de todos los agentes de

salud en promover, cada uno en el propio ambito y segun su competencia, condiciones idoneas de

salud, en mejorar las estructuras inadecuadas, en eliminar las causas de tantas enfermedades, en

favorecer la justa distribucion de los recursos sanitarios, en hacer que la politica de salud en el

mundo tenga como fin solamente el bien de la persona.

Todas las personas implicadas en el mundo de la salud estamos comprometidas en la tarea de

crear, conservar y perfeccionar el ambiente y el clima favorables para que el paciente del Colegio

Odontologico Colombiano sea considerado en la totalidad de su persona y reciba una atencion

integral que satisfaga sus exigencias somaticas, biologicas, psicologicas, sociales y espirituales.

La humanizacion del area de la salud responde a un deber de justicia cuya realizacion no puede

nunca ser delegada enteramente a otros y requiere el compromiso de todos.

9



PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

integral.
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En el Colegio Odontologico Colombiano se ha venido manejando un trato al paciente del servicio 

de Salud Oral, que no abarca estos de una forma integral, sino, como la prioridad que tiene un 

estudiante para cumplir un requisite para pasar un semestre.

Cabe anotar, que es tarea de todo el personal brindarle informacion y atencion al paciente de 

manera gratificante, para crear en estos una razon mas para su continua asistencia al Colegio 

Odontologico Colombiano, y no dejar que siga la insatisfaccion que hasta ahora han expresado 

algunos pacientes con respecto a la falta de un punto de informacion, una linea de informacion, 

informacion visual en los consultorios y corredores, entre otros.

Es por esto, que es necesario mejorar la forma de atencion a los pacientes, quienes acuden a los 

estudiantes para que satisfagan sus necesidades de una manera optima, sin que se tenga solo en 

cuenta la necesidad del tratamiento odontologico, sino, que se vea al paciente como un ser

Con estas soluciones y algunas capacitaciones en el personal administrative, con respecto al 

manejo de la atencion al paciente del servicio de salud oral en el Colegio Odontologico 

Colombiano, podemos suplir las necesidades que hemos logrado identificar.



JUSTIFICACION

Buscamos orientacion tanto ciudadana como profesional con respecto al servicio integral del

paciente porque somos conscientes de que vivimos en una sociedad donde Io ultimo que tomamos

en cuenta es el buen trato o respeto para con los demas.

Creemos de esta manera que brindando una buena atencion disminuiremos la insatisfaccion del

paciente, del estudiante y del personal administrative, ya que el mal servicio genera indisposicion

dentro del area laboral.

Por eso, queremos mejorar el servicio del Colegio Odontologico Colombiano y ser la entidad

del servicio de Salud Oral del Colegio Odontologico Colombiano, para mantener o incrementar el

numero de pacientes que estaran satisfechos de ser atendidos por una entidad que maneja

estandares de calidad para garantizar accesibilidad, oportunidad y seguridad en el servicio.

Debido a que el estudiante y la universidad dependen de la asistencia del paciente para poder

demostrar la calidad del trabajo, es necesario que este se sienta bien atendido, para generar una

publicidad no pagada de un buen servicio, que por ende ayudara al flujo de nuevos pacientes al

servicio de Salud Oral prestado en el Colegio Odontologico Colombiano.

11

promotora de Salud Oral preferida por los Colombianos; Io que pretendemos lograr por medio del 

trabajo en el que recopilamos informacibn acerca de como sera el manejo con respecto al paciente



OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL

Demostrar al personal en general del Colegio Odontologico Colombiano la importancia de ver al

paciente como una persona integral y brindarle una atencion en salud oral, enfocandolo hacia una

salud general optima que abarque sus necesidades somaticas.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Facilitar informacion al personal del Colegio Odontologico Colombiano acerca del trato al

paciente por medio de folletos, manuscritos, carteleras y charlas.

Promover una mejor atencion para el paciente que acude al Colegio Odontologico Colombiano>

en busca de soluciones a sus problemas orales.

Orientar el proceso de mejoramiento continue hacia el uso eficiente de todos los recursos del

Colegio Odontologico Colombiano.

12



DISENO METODOLOGICO

Para el desarrollo de la monografia que tiene como titulo “Manejo del paciente que asiste a la

excelente calidad” se utilizo una metodologia descriptiva y se desarrollaron los siguientes pasos:

Eleccion del tema.1.

Consulta con el tutor.2.

3. Presentacion del tema al comite de investigacion.

4. Consulta en enciclopedias, libros e Internet.

5. Eleccion de temas actualizados.

Busqueda en ficheros de las bibliotecas.6.

Busqueda en Internet.7.

8. Selection de libros correctamente relacionados con el tema.

Desarrollo del tema.9.

Las fuentes primarias son:

Libros.1.

2. Tesis.

Reportes de asociaciones.3.

Pelicula: Patch Adams4.

Las fuentes secundarias son:

13

consulta en el Colegio Odontologico Colombiano para garantizar la prestacion de servicios con

1. Articulos de Internet.



REFERENTES TEORICOS

Atencion: accion de atender.

Cortesia: demostracion de respeto.

Calidad: servicio que cumple de manera consistente los requerimientos y expectativas y

proporciona valor agregado al usuario.

Calidad en la institucion: es mejorar continuamente como individuo para alcanzar una actitud

mental y emocional positiva en la interpretacion de nuestros valores y el logro de los suenos

consignados en la mision y vision de la institucion.

traves de una evidencia abierta del

deseo de construir y dar a otro, reflejado en el tono de voz, la expresion facial y la libre expresion

de emociones positivas.

Cero defectos: actitud permanente de prevencion de defectos por medio de la comprension y

satisfaccion de los requerimientos de una tarea o trabajo.

Costo de la calidad: suma de los precios de hacer mal las cosas (No ajustarse a los

requerimientos).

Enfermedad: alteration mas o menos grave del cuerpo animal.

Alteration mas o menos grave en la fisiologia del cuerpo vegetal.

14

Calidez'. emotion y atencion que fluyen hacia los demas a



Pasion danosa o alteration en Io moral o espiritual.

Institucion: establecimiento o fundacion de una cosa.

Cosa establecida o fundada, instruction, education.

Lluvia de ideas: forma de pensamiento creative en la cual se solicita a todos los miembros del

equipo de trabajo ideas respecto a un tema especifico.

Paciente: es la persona que necesita un producto o servicio y esta dispuesta a pagar por ellos Io

que realmente vale. Persona que busca asesoria, conocimiento, confianza y un mejor uso de Io

que compra. Un paciente es un amigo potential que busca un producto o servicio en quien confiar

y un amigo al cual confiarle sus necesidades. Es un buscador de soluciones y satisfacciones.

Pacientes actives: son los que estan comprando el servicio a quienes es necesario atender

usos, polftica de precios, etc.

Pacientes potentiates-, son quienes compran el servicio de la competencia. Elios ya conocen el

servicio y Io unico que esperan es un mejor beneficio en Io que compren y en la forma que los

atienden. A un usuario potential se le llega con:

• una buena informacion que ademas de la oferta de servicio, plantee nuevas alternativas en

servicio y atencion.

• Productos marginales que mejoren el uso del servicio que vende la competencia.

Demostraciones, en el caso de servicios

• Informacion acerca de la entidad que respalda el servicio.

Pacientes prospectos: son aquellos que el dia de manana seran usuarios del servicio.

15

continuamente manteniendolos muy bien informados acerca del servicio que compran: nuevos



Politica de calidad: declaration ejecutiva que permite que todos los integrantes de la institution

Prevention: hacer que no ocurran inconformidades y errores.

Proceso: conjunto o serie de condiciones o causas que trabajan en conjunto para producir un

resultado deseado.

Salud: estado de bienestar fisico, siquico y social y no la mera ausencia de enfermedad.

Servitio: es el conjunto de prestaciones que el usuario espera ademas de un servicio basico como

Es algo que va mas alia de laconsecuencia del costo, la imagen, la reputation del mismo.

amabilidad y la gentileza, es algo que tiene que ver con los metodos y no solamente con la

cortesia.

pactada de personas.

16

conozcan el punto de vista de la institucion respecto a la calidad.

Sociedad: reunion mayor o menor de personas, familia, pueblos o naciones. Agrupacion natural o



1. LA ORGANIZACION DE LA SANIDAD COMO MECANISMO GARANTE DE LA SALUD

1.1 TIROS DE SERVICIOS Y PRIORIDADES

La salud de los pueblos es una tarea ardua y costosa y requiere una buena organizacion y un

restauracion que de la promocion y proteccion; de ahi que se goce de tan mala salud en muchos

paises.

»
1.2 EL PERSONAL DE SALUD Y EL DERECHO A LA SALUD

Vocacion. No es licito confiar a una persona el ejercicio de una profesion, sin vocacion y1.2.1

sin la aptitud suficiente para realizarla, por tanto, debe tener:

17

ademas de que son menos costosos. Una mala concepcion del concepto “salud” nos lleva a 

invertir, con frecuencia, casi todos los recursos — humanos y tecnicos- mas en forma de la

equilibrio en la distribucion de recursos, para no convertir los medios de salud en simples 

restaurantes de la misma, sin molestar en su promocion y proteccion como criterios fundamentales,

Si es importante la organizacion y distribucion de los recursos economicos que el estado puede y 

es mas el personal que se dedica a ladebe poner a la promocion y proteccion de la salud, Io

atencion de la misma no solo por el numero que cada vez es mayor, sino principalmente por su 

con este personal de salud, hay que subrayarpreparacion y equitativa distribucion. En relation

tres aspectos que son de gran importancia en orden a lograr que el derecho a la salud sea efectivo 

e igualmente para que la lucha por la salud se realice de manera integral, humana y humanizadora.



• Aptitudes: es decir, capacidad fisica y conocimientos intelectuales y practices que,

a veces deberan estar acreditados per diplomas academicos.

• Actitudes: es decir, disposiciones de anime, caracter, motivaciones.

Formacion integral. La formacion debe ser completa, armonica, basica y especializada,1.2.2

cuando asi Io requiera el trabajo que se ejerce.

La razon de tai formacion es evidente:

El ser humano debe desarrollar las cualidades que posee

• La sociedad esta sometida a un cambio constante e irreversible

• La persona del enfermo no es una maquina y requiere, por Io mismo, mas preparacion que

un mecanico

• Todo profesional debe prestigiar su profesion.

1.2.3

exige, losiguiente:

• Espiritu de servicio: diligencia, sacrificio, entrega.

Etica profesional (sinceridad, rectitud,• Sentido profesional: especializacion actualizada.

en el modo de defender sus derechos.

18

responsabilidad).

• Gran respeto al enfermo: en el modo de considerarlo como hombre, en el modo de tratarlo,

Ejercicio profesional. Ninguna persona deberia acceder al estudio de una determinada 

profesion si no tiene intencion de ejercerla. El ejercicio de toda profesion -mas de la salud-



2. ASISTENCIA INTEGRAL Y HUMANA AL HOMBRE ENFERMO

Esta demostrado que el hombre tiene derecho a la salud y que para que este derecho sea practico

equitativamente, al igual que un personal vocacionado y preparado.

Y este personal debe ser capaz de ofrecer, en el ejercicio de su profesion, al hombre enfermo no

solo unos medios tecnicos, sino tambien todo cuanto el enfermo necesita para su recuperacion.

De aqui que la mejor respuesta que se puede y debe brindar al enfermo es una atencion integral.

Todo Io cual supone conocimiento de sus necesidades reales. Exige, por Io tanto, que se conozca

individualizar la asistencia.

Si se llevara a la practica todo esto asi, se tendria que reconocer que realmente se esta ejerciendo

caracteristicas que deben respirarse en toda institucion de salud.

“Un centra de salud - sea cual fuera- humanizado esta abierto y tiene un manual de funciones

preciso y transparente, confia en el trabajo en equipo, imparte formacion permanente y procura un

ambiente familiar”.

Esto debe ser asi, porque nos relacionamos con personas, no con cosas; y por que la atencion de

estas personas enfermas requieren encuentros intimos y dialogos repetidos y siempre nuevos: la

asistencia al paciente no se hace solo a base de medicamentos y de encuentros superficiales.

19

su biografia - ya que cada uno sufre su enfermedad- se debe tener un gran respeto a su persona e

una asistencia integral y que el medio de salud esta humanizado, ya que responde a las

y viable es necesaria una buena organizacion, unos recursos economicos distribuidos



El paciente tiene derecho a una asistencia cada vez mas humana, personal, comprensiva, cercana

que nos pide muchas veces con su silencio.

realiza con seres humanos vivos quienes, ademas de tener unos derechos, sufren fisica, moral y

espiritualmente. Lo que importa, entonces no es tanto el servicio que se les brinda si no el amor

con que se les sirve.

No se trata, pues, de un simple ejercicio profesional, de algo que hay que hacer, se debe ir mas

alia: el servicio al hombre sufriente exige

entrega, colaboracion, respeto y amor.

“El fundamento mas profundo de la medicina es el amor - escribia el medico Paracelso del siglo

Si nuestro amor es grande, grande sera el fruto que de el obtenga la medicina; y si esXVI-.

menguado, menguados seran tambien nuestros frutos”.

Hay que amar mucho a los enfermos para ser capaces de servirles y de servirles con el respeto,

dignidad y veneracion que merece su condicion de personas humanas.

20

Lo que debe distinguir el trabajo del personal de salud de cualquier otro trabajo es que este se

una vocacion que es igual a: dedicacion, sacrificio,



3. HUMANIZACION DE LAS INSTITUCIONES DE SALUD

La humanizacion de las instituciones de salud puede definirse como una filosofia, una poh'tica, una

estrategia que conduce a los siguientes resultados:

La institucion es un centre abierto donde todos pueden aportar y sugerir.

Los pacientes reciben una atencion oportuna y adecuada.

Los enfermos son percibidos como personas, dignos de ser respetados y atendidos en todas>

sus dimensiones y necesidades; tratados con aprecio y carino.

El personal vive y trabaja en un ambiente caracterizado por el respeto y la amistad: comparte>

las responsabilidades y participa en las decisiones.

Las relaciones del personal con los pacientes estan caracterizadas por el espiritu de igualdad,>

fraternidad y solidaridad.

Se cree y se favorece el trabajo en equipo y la colaboracion interdisciplinaria.

Se estimula la actualizacion y la formacion permanente.

> Se percibe un clima de familia donde se viven y se cultivan los valores humanos.

21



La humanizacion de las instituciones de salud se propone defender los valores esenciales de la

persona humana y favorecer la calidad de vida de los que alii trabajan o buscan salud.

La calidad de “ser” consiste en una disposicion a la escucha, al respeto, a la valoracion del otro y

enfermas y trabajadores de salud en sus necesidades materiales y en sus aspiraciones profundas.

Y eso es dar el paso hacia la calidad de vida.

La humanizacion tenemos que entenderla como un proceso dinamico e interactive en el que hay

que considerar tres dimensiones fundamentales:

La persona del enfermo y su entorno1.

Los trabajadores y agentes salud2.

Los aspectos organizativos y estructurales3.

3.1 FACTORES Y CAUSAS DE DESHUMANIZACION

Una mirada atenta al funcionamiento de los centres de salud pone en evidencia varios elementos

que inquietan a los individuos interesados en el bienestar integral de la persona. Los principales

son los siguientes:

> Tendencia a percibir al individuo como un objeto

Distintos factores confirman la presencia de esta tendencia en el ambiente institucional. El

paciente vive situaciones que le dan la impresion de no ser considerado como persona.

La acogida es fria e impersonal. La falta de una orientacion e informacion oportuna, la ilimitada o

inexistente participacion en el proceso terapeutico reducen al paciente a un numero, a un caso

22

en un comportamiento inspirado en estos valores. Se trata, pues, de satisfacer a las personas



clinico, a un organo enfermo. La especializacion y la tecnica, en la mayoria de los cases, se

preocupa mas per la duracion de la vida que per la calidad de vida.

Presencia de una relation de tipo funcional

El juego del poder en la relation personal-paciente, administration-personal se expresa en formas

muy distintas: manipulation sutil, actitud paternalista, reaction violenta. Las relaciones entre jefes

y personal son muy deficientes y eso hace dificil, casi imposible, la colaboracion, el aprecio

reciproco, el trabajo en equipo.

Las necesidades y los derechos de la persona humana no constituyen el criterio normal del

comportamiento interpersonal.

Marginacion de algunas categorias de pacientes

El destine que la sociedad y sus instituciones reservan a los ancianos, a los enfermos cronicos, a

los limitados fisicos se traduce - al interior de las instituciones- en una serie de reacciones

defensivas tanto a nivel administrative como a nivel asistencial.

La soledad, el silencio, la pasividad, la falta de responsabilidad y de autonomia hacen parte del

cuadro, muchas veces triste y dramatico, en el cual se desarrolla la vida de estas personas. La

edad y el tipo de enfermedad las margina de la vida “normal”, tai como es mirada por la filosofia

dominante de la sociedad contemporanea.

> Instrumentalizacion y explotacion del personal

El sistema de la organization hospitalaria dirigida por la ley de la eficacia, rapidez y uniformidad, no

alimenta la motivation de los agentes de salud. Frecuentemente se siente como elementos de un

engranaje sobre el cual no pueden ejercer poder alguno.

23



La burocratizacion del sistema de servicio, la incomunicacion (los errores en la comunicacion), falta

de estabilidad laboral y de unas condiciones de trabajo justas, la carencia de los materiales y

elementos necesarios, la deficiente capacitacion y actualizacion, la no valoracion y reconocimiento

del trabajador... engendran rutina, apatia, resistencia al cambio, un encuentro frio y estandarizado

de la terapia; marginacion del paciente.

Recursos economicos deficientes y mal manejo de los mismos

La mala administracion, la falta de continuidad en las politicas de salud, una planeacion que no

enfermo grave”, tan grave que no esten en condiciones de prestar un servicio adecuado y mucho

menos un servicio integral.

El derecho primario a la salud reconocido por todos los paises, en America Latina parece ser

violado de manera sistematica y continua. Solo una minoria tiene acceso a los servicios basicos y

a los que no estan en condicion de aportar economicamente se llega hasta a negarles la

asistencia.

Prioridad dada al aspecto tecnico y administrative>

Cuanto mas se estimula y favorece el aspecto tecnico y administrative, menos atencion se da a la

dimension humana del tratamiento. La prioridad de los derechos de la persona humana, pacientes

y agentes de salud, por encima de las estructuras operativas y administrativas, esta en peligro en

las actuales instituciones de salud. La conviccion comun de que el paciente es la razon de ser de

la institucion, esta puesta en duda por la presencia -al interior de la organizacion institucional- de

fuerzas que no siempre estan orientadas a la promocion y defensa de los derechos de la persona.
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responde a las necesidades reales, los deficientes recursos economicos y el manejo de los 

mismos... constituyen una problematica de tai magnitud que hacen de las instituciones de salud “un



Los vertiginosos progresos de la ciencia y de la tecnica en el mundo de la salud, en la mayoria de

los casos llevan a descuidar las dimensiones fundamentales de las personas a las cuales

pretenden beneficiar.

La tecnologia medica>

Muchos consideran la tecnologia medica como la causa principal de la deshumanizacion de los

servicios de salud, asi como inculparon a la Revolucion Industrial de ser responsable de la

deshumanizacion del sistema capitalista. Una tai afirmacion merece ser matizada: la tecnologia

consecuencias de la deshumanizacion de la tecnologia pueden comprometer la autonomia y

libertad del paciente y aumentar la distancia fisica y social entre enfermos y profesionales de la

salud.

Si la ciencia medica presta invaluables servicios a la persona humana, ella contribuye tambien, en

el contexto socio-politico actual, a expropiarla de algunos derechos fundamentales.

3.2 GAMINOS DE HUMANIZACION

Es tarea de la sociedad en general y de la comunidad orientar:

La comprension mas profunda de las verdaderas causas de la deshumanizacion que no la>

constituyen unicamente en los mecanismos de la economia y de la politica, sino tambien y

sobre todo el egoismo, la ambicion, la sed del dinero; en una palabra el pecado personal y

colectivo.

> La toma de conciencia de que el cambio de las estructuras es esteril si no esta acompanado

por el cambio del corazon. CO
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medica, con su enorme potencial humano puede volverse en fuente de deshumanizacion. Las



La conviccion de que las relaciones humanas basadas en la justicia exigen la fraternidad y el

amor.

3.2.1 Gaminos basicos para la humanizacion.

El humanismo tecnologico encuentra en la3.2.1.1. Hablar del hombre mas humanamente.

institucion un ambiente favorable para su afirmacion.

La lucha contra el sufrimiento, la enfermedad y la muerte, consideradas mas como problemas por

resolver que como misterios por vivir, se alimenta a menudo con una actitud de autosuficiencia.

Profunda comprension

sufrimientos una fuente de curacion (sanadores).
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Alli se descubre el influjo de la vision antropologica heredada por el Renacimiento y por el siglo del 

lluminismo, que consideran al hombre como un ser capaz de realizarse mas alia de todo limite.

En esta perspectiva Io que prevalece es el progreso de la ciencia y de la tecnologia medica,

Identificada con su enfermedad, sumientras la persona del paciente pasa a segundo piano.

organo enfermo, sus sintomas, la persona queda definida por la categoria de la insignificancia

ayuda para los demas, significa sacar de ella sentimientos de comprension y de amor. Son estos 

sentimientos que permiten una relation humana profunda.

Ante todo es necesario que se llegue a una comprension profunda de las situaciones negativas de 

la existencia que confronta la persona de modo dramatico. Se podria decir que estamos llamados 

a ser sanadores heridos, personas que sufren (heridos) y que son capaces de hacer de sus 

Hacer de la propia experiencia una fuente de



Solidaridad>

La comprension de la condicion humana es la base de la solidaridad para con los mas pobres. En

el mundo de la salud las categorias de personas mas abandonadas son los enfermos cronicos, los

inhabiles, los ancianos y los moribundos; a estas personas debemos dirigirnos en primer lugar y

La comprension profunda de la situacion que viven los pacientes y la solidaridad con que ellos nos

comprometen a todos en una accion que se propone promover la dignidad de los mas debiles y

transformar la sociedad con la fuerza de la justicia y del amor.

3.2.1.2 Humanizar el sufrimiento. El hombre enfermo vive su experiencia como algo que golpea

y en la muerte, es un signo, un grito que habla a la persona humana.

Se oye este grito en las instituciones de salud?

Una tendencia muy difundida en la sociedad actual es la de tratar el sufrimiento de una manera

puramente tecnica, ignorando la persona que Io vive.

La intervencion analgesica, expresa la voluntad de quitar el sufrimiento antes de haber tratado de

comprender su sentido; quedando asi reducido solo a un sintoma, la persona se siente alienada,

social y politico; las curaciones se convierten en un paliativo cientifico y socialmente instituido, que

justifica la falta de comprension de la palabra expresada por el sufrimiento.

El paciente tiene necesidad de que su llamado, que habla de la finitud humana y de la condicion

mortal del individuo, sea escuchado; que las emociones que Io acomparian -la angustia, el miedo,
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en el cuerpo y en el espiritu. Su sufrimiento que se expresa en el dolor, en la enfermedad

con predileccion, si queremos emperiarnos en la humanizacion de la salud.

deshumanizada. Separado de la persona, el sufrimiento no tiene sino un significado medico,



En medio de todos los cuidados y tratamientos, el

deja de ser obstaculo que impide Hegar a la persona.

transformarse en ocasion de crecimiento.

invitacion al amor.

3.2.1.3 Derechos del paciente

Recibir una asistencia que ponga al servicio de la persona todos los recursos tecnicos y>

humanos en funcion de su necesidad, sin discriminacion por razon de edad, sexo, raza,

ideologia, religion y condicion socio-economica.

Ser atendido con agilidad para que los tramites burocratico no retrasen la asistencia del

paciente, su ingreso o salida.

Ser tratado, por parte de todo el personal de la institucion, con respeto hacia su dignidad

humana y en Io que se refiere a su intimidad personal.

Ser respetado en sus convicciones religiosas y filosoficas.
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la esperanza- sean acogidas por alguien.

paciente se siente frecuentemente abandonado a su triste soledad, incomprendido en sus 

exigencias, codificado. La formacion profesional, la organizacion del trabajo, los intereses creados 

llevan al personal de la salud a realizar preferencialmente tareas tecnicas.

Solamente cuando el paciente es tornado como una persona que sufre, entonces el sufrimiento

Lleno de sentido, el sufrimiento puede

Hay que asumir humanamente las realidades negativas de la vida, con la certeza de que la 

realizacion total y definitiva del hombre es ya posible por el misterioso paso de la muerte a la vida. 

Es en ese sentido que el sufrimiento humanizado es ocasion de crecimiento: en la comprension de 

Io debil se encuentra la posibilidad de crecimiento, y en la necesidad del otro se descubre la



Recibir informacion comprensible, suficientey continuada.>

> Disponer de una historia clinica y tener acceso a ella.

Mantener el secreto sobre su enfermedad y sobre los dates de la historia clinica.>

procedimientos y pruebas diagnosticas menos habituales y para estudios de experimentacion

clinica.

Ser valorada su situacion familiar y social.>

Ser informado debidamente cuando sea necesario remitirlo a otro piso y en este caso ser

trasladado adecuadamente.

Presentar sugerencias y reclamaciones sobre el funcionamiento de la institucion y que estas

sean estudiadas y contestadas.

Los derechos del paciente, que se inscriben dentro de la carta mas general de los derechos del

hombre, miran a proteger el individuo, atacado por la enfermedad fisica y siquica, de los juegos de

las fuerzas ideologicas y politicas operantes en la sociedad y en las instituciones de salud

3.2.1.4 Humanizar el servlcio. En las instituciones de salud de la sociedad moderna se nota la

tendencia a reducir el servicio a una pura funcion. El otro ya no se ve como persona, sino

como alguien que da o recibe servicios. El interes y el amor tienden a ser sustituidos por

las reglas del contrato del trabajo.
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Dar su consentimiento escrito para tratamientos odontologicos, medicos, quirurgicos,



servicios de salud reservan un puesto importante a la acogida, estudiandole ella sobretodo

el aspecto psicologico y arquitectonico.

Existen muchas tecnicas para facilitar la acogida: familiarizar al publico antes de entrar a la

La realidad indica que el esfuerzo realizado para cumplir esta tarea esta todavia muy lejos de tener

menos di recta.

Si la acogida es tan importante en un proceso de humanizacion, como se puede expresar de
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una respuesta adecuada a las necesidades de los pacientes. Las causas de esta respuesta 

insuficiente no son solo de orden economico. Esta involucrada toda la filosofia de manera mas o

institucion, organizar sistemas de acogida en los distintos servicios, orientar a los pacientes, crear 

una atmosfera propicia a la calma y al descanso, informar al paciente sobre sus derechos y sobre 

los servicios, agilizar las formalidades de admision, etc.; he ahi algunos aspectos de la acogida que

manera significativa y eficaz en el complejo mundo de la salud.

son objeto de proyectos especificos en muchas instituciones de salud.

3.2.1.5 Humanizar la acogida. Los estudios y la investigacion sobre la humanizacion de los



4. CALI DAD

La calidad total esta basada en trabajar usando la iniciativa y la creatividad de todos los empleados

y no solo de unos pocos; tomando las decisiones basadas en hechos u dates y no en opiniones

insubstanciales ni en apreciaciones a la ligera.

La calidad total esta basada en no dejar pasar un dia sin dedicar algun tiempo a imaginar como

hacer las cosas mejor, eliminando el tiempo improductivo, los tramites innecesarios y los costos

4.1 QUE ES CALIDAD TOTAL?

Calidad es el cumplimiento de las expectativas y requerimientos en terminos de:

Oportunidad>

Cumplimiento>

Precio

Servicio>

La calidad quiere decir:

Calidad en el trabajo

Calidad en el servicio>

Calidad en la informacion>

Calidad de las personas
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excesivos que resultan de las actividades que no agregan ningun valor al producto o servicio.



Calidad del sistema

Calidad de la organizacion

Calidad de los objetivos

4.2 ASPECTOS IMPORTANTES SOBRE CALIDAD TOTAL

Calidad total es una estrategia administrativa que Integra toda la organizacion, mediante un

esquema de gerencia participativa, trabajo en equipo y mejoramiento continue, para:

Alcanzar el completo dominio y control de la realizacion de todos los procesos administrativos,

operatives y comerciales.

Alcanzar no solo la calidad del producto sino ademas:

- La calidad del costo

- La calidad de la entrega

- La calidad del cumplimiento

- La calidad de servicio al cliente

- La calidad de la satisfaccion del cliente

En esencia:

La calidad no es trabajar mas con menos.>

> La calidad total es trabajar mejor con los recursos que disponemos.

La calidad total esta basada en trabajar con mas inteligencia no con mas esfuerzo. Teniendo

siempre presente la satisfaccion del cliente.

La calidad total esta basada en trabajar usando la iniciativa y la creatividad de todos los

empleados, no solo de unos pocos, tomando las decisiones basados en hechos y datos, no en

opiniones insustanciales, ni en apreciaciones a la ligera.

4.3 EL PROCESO DE LA CALIDAD TOTAL
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todas las areas administrativas, operativas, fmancieras y comerciales.

4.4 METODOLOGIA PARA LA CALIDAD

calidad.

La Ruta de la Calidad es una secuencia normalizada de actividades, que permite solucionar

problemas o llevar a cabo proyectos en cualquier area de trabajo de la empresa, y que al aplicarse

sistematicamente genera un proceso de mejoramiento continue.

La Ruta de la Calidad esta fundamentada en implementar en el ciclo RIVA (Planear, Implementar,

Verificar, Actuar), cuyos principales elementos son los siguientes:

Planear:>

- Identificar situaciones a mejorar.

- Seleccionar el problema y establecer su prioridad, de acuerdo a la urgencia, tendencia e impacto

del mismo.

- Recoger informacion sobre el problema y definir el mejoramiento propuesto.

33

Es una actividad de trabajo en equipo, en la cual todo el personal vinculado a la empresa estudia, 

participa y se compromete para que el trabajo que cada uno realiza sea de tai calidad, que la 

organizacion este orientada hacia el mejoramiento continue de todas las actividades que realiza en

Todo proceso de calidad debe contar con 

programas o proyectos lleguen a un buen final en terminos de exito y solucion. Con el transcurrir 

de anos de experiencia en todo el mundo, se ha encontrado la metodologia de mayor difusion y 

acierto es la denominada “Ruta de la Calidad”, siendo esta la de aplicacion en el proceso de

una herramienta metodologica, que garantice que los



- Identificar y analizar las causas y su importancia dentro de la generacion del problema.

- Establecer alternativas de solucion y un plan de accion.

Implementar:>

Realizar el plan de accion.

- Capacitacion sobre las mejoras realizadas.

Verification:>

- Evaluar los efectos de la ejecucion de las acciones planeadas.

Actuar:

- Normalizar la situacion mejorada.

- Implantar el mejoramiento alcanzado.

- Asegurar la permanencia de la mejora.

4.5 ESTRUCTURA DE LA CALIDAD TOTAL

El proceso de Calidad Total requiere de una estructura horizontal; es decir, caracterizada por la no

existencia de niveles jerarquicos.

consideran como tales, se trabaja en un equipo donde se requiere la participacion y el compromiso

de cada uno.

La estructura esta conformada de la siguiente manera:
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Aun cuando sus miembros ocupen cargos directives dentro de la empresa, estos niveles no se



Coordinador. Es el responsable directo de la implantation, desarrollo y consolidation del4.5.1

proceso de la Calidad Total. Participa activamente en la orientation, direction y ejecucion

de proyectos especificos de mejoramiento.

Diseria, coordina y realiza planes de capacitacion de Calidad Total.

Apoya los grupos de mejoramiento, determina sus necesidades e inquietudes, divulga sus

resultados, reconoce sus logros, los incentiva y motiva.

Debe registrar todas las actividades programadas dentro del proceso de Calidad Total y mantener

un archivo con toda la information que se maneje en la empresa sobre este tema.

Establece la estructura de la Calidad Total dentro de la4.5.2

empresa.

Determina y establece los objetivos, planes y estrategias en los cuales se fundamenta el proceso

de la Calidad Total.

Divulga y vela por el cumplimiento de la mision, las politicas y los valores.

Analiza a traves de la unidad evaluadora el sistema de calidad de empresa y con base en estos

resultados diseria y desarrolla proyectos de mejoramiento.

Debe orientar y capacitar a todo el personal de la empresa en el proceso de la Calidad Total, a

traves de la asesoria externa, la coordination, la unidad evaluadora, la unidad de capacitacion y el

mismo comite.
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Comite de Calidad Total.



Asesor Externo. Se encarga de disenar, establecer, desarrollar y capacitar la estructura4.5.3

de la Calidad Total, orienta a toda la organizacion hacia la calidad.

Unidad Evaluadora. Identifica y define las prioridades de los programas de mejoramiento4.5.4

contando para ello con la estructura de la calidad de la empresa.

Establece el sistema de seguimiento a los planes y programas de mejoramiento, dispone los

ajustes y correcciones.

Apoya la estructura de Calidad Total en su funcion de4.5.5

el tema de la Calidad para de esta forma lograr los objetivos del proceso.

4.5.6.

de los mejoramientos.

4.5.7.

desempeno de los grupos de mejoramiento.
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Grupo de Lideres. Los lideres deben dirigir, orientar y coordinar el trabajo del grupo de 

mejoramiento. Fomentar la asistencia y participacion activa de los miembros del grupo, 

aplicar la metodologia de analisis y solucion de problemas y el reporte de las actividades y

Unidad de Capacitacion.

capacitacion; todas las actividades que realiza esta unidad estan encaminadas a lograr que 

tanto los miembros de la estructura de Calidad Total como todo el personal, se capacite en

Grupo de Facilitadores. La funcion de los facilitadotes es obtener de la organizacion el 

apoyo requerido para la implementation de las propuestas de mejoramiento. Deben 

identificar las necesidades de capacitacion del grupo. Asi mismo, orientar a los grupos de 

mejoramiento sobre politicas y normas de la empresa y la viabilidad de la implementation

Se encarga de establecer un programa de divulgation, promotion, comunicacion y coordination a 

todos los niveles de la organizacion sobre el estado y desarrollo del proceso de la Calidad Total.



Grupos de Mejoramiento. Son equipos de trabajo que se conforman en las diferentes4.5.8.

areas, y cuyo objetivo es el de trabajar para mejorar o implementar procesos buscando la

Calidad. Estos grupos estan constituidos por empleados que realizan actividades,

programas o proyectos de mejoramiento de la calidad, a traves de:

El desarrollo mutuo.>

El trabajo en equipo.>

La participacion activa.

El uso de las herramientas de calidad.>

La metodologia de analisis y solucion de problemas.>

La aplicacion de los principios de la calidad.

4.6. LOS PRINCIPIOS DE LA CALIDAD TOTAL

> La calidad es el principio fundamental de cualquier actividad.

“Calidad es hacer las cosas bien desde la primera vez”.

Trabajar en los focos vitales y no en los muchos triviales.

Acciones orientadas a los procesos fundamentales.

1 Trabajar con hechos y dates.

Cuantificar los problemas.
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El cliente es el proceso siguiente.

Desarrollar actitud de servicio con nuestros clientes

Controlar las causas de los problemas.>

Evitar los problemas recurrentes.

Normalizar los procesos.

Preservar el conocimiento.

> Satisfacer las necesidades y expectativas del cliente.

Desarrollar actitud de servicio y conocimiento del cliente.

Administracion participativa.

Establecer sistemas que promuevan la participacion.

> Trabajo en equipo.

Mejoramiento Continue.>

Desarrollar al personal.

“La Calidad Total empieza y termina con educacion”.

Medicion y autocontrol.>

Establecer indicadores de calidad para cada proceso, product© o servicio.
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5. PARAMETROS DE SERVICIO

Un paciente busca seguridad, tranquilidad y mucha satisfaccion, compra ademas del servicio,

atencion y respaldo. Compra cosas buenas para poder enorgullecerse de ellas.

Una persona busca un servicio o product©, acude a quien conoce a fondo el producto o servicio

que vende, le compra al vendedor que esta orgulloso de la institucion que representa; le compra a

recomendaciones duplica el pedido y la periodicidad de la compra; le compra al que habla Io

necesario y es muy claro en la propuesta y al que sabe entender muy bien sus necesidades.

El mejor producto o servicio se desmorona a causa de una mala atencion. Una buena atencion

profesional en atencion: disponibilidad inmediata de servicio y vendedor, de presupuesto y

financiacion, de presentacion y resultados.

Un paciente se va porque el estudiante le incumple, por confusion en los precios, por falta de

estudiante habla mal de sus compaheros, porque el servicio no fue bueno, porque le mienten,

porque sienten que solo se preocupan por convencerlo a como de lugar.

Un buen estudiante es el que vende un servicio excelente con un buen respaldo y una buena

atencion.
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genera empatia y simpatia entre Io vendido, el vendedor y el usuario. Vender es facil si se es

quien ademas de la venta, se preocupa por otras de su empresa: una venta con buenas

respaldo en el servicio, porque Io incomodan ofreciendole mas de Io que necesita; porque el



Del servicio que se le brinde al paciente depende su permanencia, tin paciente satisfecho trae

nuevos pacientes.

5.1 MOMENTO DE VERDAD

Es un episodic en el cual un paciente hace contacto con algun aspecto de la entidad per remote

que sea, y debido a el tiene la oportunidad de formarse una impresion.

Son momentos de verdad:

Cuando el paciente llama a pedir informacion.

Cuando el paciente toma la decision de adquirir el servicio.

> Cuando el paciente paga por el servicio.

> Cuando el paciente usa el servicio.

Los momentos de verdad son las pequehas y determinantes comparaciones que el paciente hace

de sus expectativas en relacion con el servicio, la atencion y uso de Io que compra.

experiencia positiva o negativa para el paciente. El resultado de no manejar los momentos de

verdad es el que la calidad del servicio regresa a la mediocridad ante los ojos de los pacientes y

servicios de la institucion, por tai razon debemos estar en condiciones de detectar aquellos

momentos de verdad que, si no se maneja positivamente con seguridad conducen al descontento

del paciente, la perdida de lealtad para el servicio y muy posiblemente la perdida del paciente.

Estos son momentos criticos de verdad.
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Es importante tener en cuenta que un moment© de verdad, por si solo no es positive ni negative, es

la forma como se maneje ese precise encuentro Io que convierte al momento de verdad en una

con mucha frecuencia esta percepcibn del servicio se traslada a toda la linea de productos y



Resulta imprescindible que aquellas personas dentro de la institucion, cuyo trabajo se desarrolla

alrededor de estos encuentros claves con los pacientes, esten dotadas de las habilidades

necesarias para asegurar resultados positivos.

institucion, si se dejan de manejar los mementos criticos de verdad conducen invariablemente a la

perdida de la confianza del paciente, una vez esto suceda viene la perdida de la lealtad y muy

probablemente de nuevos pacientes.
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Por ejemplo, un caso comun es cuando falla uno de los sistemas organizacionales, en ese preciso 

momento esta en juego la reputacion del servicio, cuando esto ocurra sera necesario que una 

persona de pensamiento agil arregle la situacion con el paciente. Los mementos criticos de verdad 

varian de acuerdo con la naturaleza del servicio ofrecido al paciente, Io cierto es que toda clase de



L
6. INDUCCION AL NUEVO PUESTO DE TRABAJO

La induccion al nuevo puesto de trabajo tiene como fin, complementar la capacitacion y la

informacion general que halla recibido el empleado que ingresa a laborar en el servicio al paciente

de la institucion.

6.1 PASOSASEGUIR

Una cordial bienvenida al Colegio Odontologico Colombiano y a la vez a todas las personas y

areas de la regional, son el inicio de una buena induccion.

> El nuevo colaborar debe conocer los objetivos y funciones del Colegio Odontologico

Colombiano.

Se deben contar al nuevo funcionario las expectativas que se tienen de el y de igual forma

permit!rle expresar los logros y objetivos que se deben alcanzar.

Es importante realizar una presentacion del nuevo colaborador a los companeros de trabajo.

El nuevo colaborador debe conocer sus funciones y estar orientado desde el principio.>

Debe facilitarse al nuevo funcionario la adaptacion al medio fisico a traves de los siguientes

puntos. A. Conocimiento de la oficina y servicio. B. Conocimiento de su sitio de trabajo. C.

Entrega de sus herramientas de trabajo D. Induccion al sistema E. Induccion al conmutador F.
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Conocimiento de la papeleria y la reglamentacion vigente G .Manejo del uniforme si Io debe

usar H .Manuales de Servicio.

6.2. VENT AJAS DE LA INDUCCION

El nuevo colaborador lograra mayor confianza en si mismo, y a su vez, mayor sentimiento de>

pertenencia.

Se dara un desarrollo mas acelerado de la capacidad de trabajo y un rendimiento eficaz.

> Se obtendra desde el inicio una mayor participacion del nuevo colaborador.

Se detectara, desde el comienzo, el refuerzo que necesita el nuevo funcionario en>

capacitacion, asi como las fortalezas y actitudes que posee.

Creara un buen ambiente y equipo de trabajo.

No se debe olvidar que la induccion es el primer paso de la capacitacion, el cual se constituye
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en un proceso continue, que debe realizarse sistematicamente y periodicamente.



7. MANEJO INDIVIDUAL DEL PACIENTE PARA TODOS LOS FUNCIONARIOS DEL COLEGIO

ODONTOLOGICO COLOMBIANO

Los pacientes son Io mas importante para el Colegio Odontologico Colombiano. Los funcionarios

A LA LLEGADA DEL USUARIO

Atenderlo de inmediato. Hacerlo sentir bienvenido desde el mismo memento que Io vea; a nadie le

gusta que Io ignoren. Se debe asumir una actitud positiva, como si estuviera haciendo un poco

mas de Io necesario para atenderlo.

ORIENTARLO>

Preguntar que desea y mostrar a donde dirigirse.

Se considera paciente a las personas que llegan a recibir un servicio y a las que deseen recibir

informacion dentro del Colegio Odontologico Colombiano.

EN EL MOMENTO DE LA ATENCION>

No se debe sentir abandonado, la situacion delSe le debe dar al usuario toda la atencion.

paciente debe ser la primera prioridad.
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son las personas que proyectan la imagen de la institucion por Io cual se recomienda Io siguiente:



las necesidades y asi poder lograr una satisfaccion.

siempre en forma espontanea, acompanadas de una sonrisa.

No hay nada que de resultados mas agradables que la habilidad para hacer sentir bien al paciente.

Se debe utilizar el nombre observandolo en los documentos.

El primer paso para lograr un excelente desempeno es conocer el trabajo; de manera que no deba

preguntarlo todo en frente del paciente.

No meter a todos los usuarios en el mismo molde, dar a entender que aprecia las necesidades,

esto dara confianza y respeto mutuo. A nadie le gusta que Io traten como a un numero.

Ser natural no falso ni mecanico, ser real no un robot, y adaptarse a las personas de modo

diferente, no deja sensacion alguna de ser apatico.

viva y modulada, tratar de tener energia todo el

Colombiano.
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Se debe ser eficiente, agradable y codes, ya que los servicios que el Colegio Odontologico 

Colombiano, ofrece tambien se brindan en otras instituciones y el paciente se puede ir.

Hay que utilizar expresiones como: “BUENOS DIAS, BUENAS TARDES, A SUS ORDENES, EN 

QUE PUEDO SERVIRLE, MUCHAS GRACIAS”. Estas dan una impresion agradable, realizandola

Se debe tener siempre una actitud positiva; vender servicio, la gente no tiene porque esperar, ella 

necesita un servicio y Io necesita ahora, agil, no es un favor que se hace al paciente.

Demostrar energia y cordialidad: Tener una voz

dia: nunca permitir que se vuelva insensible y que el paciente piense mal del Colegio Odontologico

La fase inicial del encuentro es el paciente, hay que dejar hablar, escuchar para saber cuales son



Tener en mente que es muy molesto para un paciente el que Io demoren, ya sea porque la persona

que Io atiende no conoce el trabajo o porque no tiene la informacion disponible, no hay forma de

ocultar la falta de conocimiento.

Se le debe colaborar siempre a los pacientes. Tener en cuenta que ellos recurren a los

funcionarios del Colegio Odontologico Colombiano como la principal fuente de consulta en caso de

requerir un sen/icio o tener una duda con relacion mementos a la prestacion de servicios del

Colegio Odontologico Colombiano.

Dirigirse en forma adecuada. No utilizar expresiones como: “su merced, mija, mamita, mi amor, mi

nina”, entre otras, ya que no son aprobadas como palabras propias del trabajo”.

Un trato amable le permite ganar el aprecio y respeto del paciente. Asi el trabajo sera mas alegre.

Sin embargo se debe estar atento a las personas que hablan mucho y retrasan a otros, asignando

Filas innecesarias.

SER AMICABLE Y CORTES PERO BREVE>

Algunas veces se requiere de tacto y paciencia, aprender a decir no de tai manera que no ofenda,

Ser simpatico, pero tambien conocer cuando terminar unasuene agresivo o a regano.

conversacion sin ser brusco o cortante.

No es cortes mantener a los pacientes esperando mientras se efectua un trabajo interne o

actividades personales las demas deben esperar para que los pacientes no tengan que hacerlo.

NUNCA ORDENAR>

Siempre preguntar, nunca exigir o mandar un paciente que haga algo.
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Cualquier solicitud que se le haga al paciente debe ser precisa y susceptible de ampliation si la

persona Io requiere.

PONERSE EN EL LUGAR DEL PACIENTE>

Si el paciente se equivoca no se puede asumir que ha sido mal intencionado, por Io cual no se le

debe hacer sentir mal, ni se deben exagerar los comentarios.

No olvidar que el usuario desea ser tratado con cortesia y respeto

CUIDAR LA IMAGEN DEL COLEGIO ODONTOLOGICO COLOMBIANO>

ASISTENCIA Y PUNTUALIDAD>

paciente.

SERVICIO INTERNO>

fundamental para el Colegio Odontologico Colombiano. El

trabajo en equipo debe ser practicado por todos.
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No fumar, no usar chicle, no comer, 

desagradables o confidenciales delante del paciente, no gritar, no reirse de manera exagerada, no 

hablar por telefono y no realizar dos tareas al tiempo mientras se atiende al paciente.

Toda cooperacion entre las areas es

no escuchar musica a alto volumen, no decir cosas

El trabajo de servicio al paciente del Colegio Odontologico Colombiano exige cumplimiento en el 

horario, la tardanza de una persona puede retrasar el trabajo de todos y origina molestias en el



EXACTITUD>

Una funcion primordial de las personas que trabajan

los pacientes, no se puede permitir cometer errores que

CONCENTRACION>

La concentracion en el trabajo permitira mejorar los resultados, si la mente esta en otro lugar

seguramente se cometeran errores importantes.

ENTREGAR INFORMACION COMPLETA>

que hacer, que documentos llevar, cuando pagar, los derechos que tiene.

DESPEDIDA>

Los ultimos mementos del encuentro son importantes: despedir al paciente con respeto y

cordialidad, debe ser amable con los comentarios finales.
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en el Colegio Odontoldgico Colombiano es

informar y orientar adecuadamente a

hagan que el paciente pierda tiempo o se sienta desorientado o desinformado.

El paciente necesita de informacion completa, hay que darle todas las instrucciones. A donde ir,



8. PRESENTACION DE LAS AREAS DEL COLEGIO ODONTOLOGICO COLOMBIAN©

El area de trabajo debe estar siempre ordenada y bien presentada de manera que proyecte la

sensacion de eficiencia y pulcritud a todos los pacientes.

presente la necesidad puedan ser encontrados y usados oportunamente.

Si no cuenta con senalizacion se debe solicitar al area administrativa, especificando Io que desee.

En la sala de espera deben permanecer revistas para que el paciente tenga la posibilidad de

distraerse.

CoIocar un buzon de sugerencias y los formates de quejas y reclames en un lugar visible.

No mantener montanas de papel desordenados sobre el escritorio. Organizar archivos y carpetas

que no denoten desorganizacion. No coIocar cajas debajo de los escritorios.
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Mantener el sitio de trabajo limpio y arreglado el equipo y materiales de forma tai que cuando se



9. CONCLUSIONES

El servicio Odontologico debe ser prestado con optima calidad para asi, lograr una satisfaccion>

total del paciente.

En las instituciones prestadoras de servicios de salud se debe dar un trato al paciente basado

en los principios de humanizacion.

En el campo de la salud actualmente la competencia laboral esta dada por la satisfaccion del>

paciente el cual acude en busca de un servicio que ofrezca atencion humanizada y de optima

calidad.
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RECOMENDACIONES

Recomendamos que este proyecto sea desarrollado por los alumnos de VII semestre que>

esten de acuerdo con la excelencia en el servicio del Colegio Odontologico Colombiano.

Recomendamos que se practique Io expuesto en la monografia con el fin de mantener en alto>

el nombre del Colegio Odontologico Colombiano.
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ANEXOS

COLEGIO ODONTOLOGICO COLOMBIANO

ENCUESTA PARA EL PACIENTE

1. Por que escogio el Colegio Odontologico Colombiano?

NO Hace cuanto asiste 2. Viene por primera vez? SI 

3. Que relation tiene con la persona que Io atiende en la consulta?

FamiliarConocido Amigo

Esta satisfecho con el servicio prestado? SI  NO.4.
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Como considera usted que es la atencion prestada por5.

MRBGUARDIA DE SEGURIDAD

MRBRECEPCIONISTA

MRBAUXILIARES

MRBASENSORISTA

MRBDOCTORES JEFES DE PISO

MRBESTUDIANTE DE CLINICA

NOCree usted que hay puntualidad en el momento de atencion? SI6.

7. Recibe informacion adecuada acerca de los servicios prestados en el Colegio Odontoldgico

NOColombiano? SI

Cree usted que al ingreso al Colegio Odontoldgico Colombiano hay la suficiente8.

SI NOinformacion visual para Hegar al sitio deseado?

9. Esta usted de acuerdo con las tarifas establecidas para cada tratamiento?

NOSI
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COLEGIO ODONTOLOGICO COLOMBIANO

ENCUESTA PARA EL ESTUDIANTE

Se preocupa usted por ver a su paciente como:1.

Requisite de semestreSer Integral

Recibe usted la orientacion suficiente por parte de sus Docentes de Clinicas?2.

NOSI

Porque?

Esta usted capacitado para atender al paciente de una manera Humana o piensa que3.

NOSInecesita mayor informacion?

MRBSu relation con los pacientes es?4.
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5. Ofrece usted informacion real y veridica a sus pacientes acerca de sus capacidades y

NOlimitaciones con respecto al tratamiento a realizar? SI

6. Como considera usted que es la atencion prestada por

MRBGUARDIA DE SEGURIDAD

MRBRECEPCIONISTA

MRBAUXILIARES

MRBASENSOR1STA

MRBDOCTORES JEFES DE PISO
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COLEGIO ODONTOLOGICO COLOMBIANO

ENCUESTA PARA EL ESTUDIANTE

NOSI1. Cree usted que tiene sobrecarga laboral?

2. Cual de las siguientes soluciones es la mas viable:

NO Para que area.Mas Personal SI

NO Para que area SIUn Auxiliar

• Ayuda Tecnologica

3. Siente usted que necesita mayor capacitacion con respecto a su trabajo

NOSI

Que sugerencias puede aportar usted para mejorar el trato a los pacientes que asisten al4.

Colegio Odontologico Colombiano

57



5. Como considera usted que es la atencion prestada por

MRBGUARDIA DE SEGURIDAD

MRBRECEPCIONISTA

MRBAUXILIARES

MRBASENSORISTA

MRBDOCTORES JEFES DE PISO
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