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RESUMEN

La presente investigacion da inicio con el objetivo de ser innovadores en los trabajos de
grado al investigar sobre la calidad en los Procesos de las Clinicas Odontologicas. Partiendo de las
experiencias previas compartidas por los miembros del grupo; se decidi6 dirigir la investigacion
hacia ese enfoque, ya que se observé que la calidad varia dependiendo de la clinica que se visite,
ya que el desarrollo de los tratamientos y materiales que utilizan difieren entre ellos. Esto derivo
el interés en estandarizar los procesos en el Area Metropolitana de San Salvador, pero al no ser
posible, se decidid realizar a través de un caso ilustrativo, seleccionando la Clinica Dental
Hernandez Mendoza S.A. de C.V., ubicada en Barrio San Jacinto, San Salvador, constituida desde
2017, la cual nacio6 con el propdsito de servir a la sociedad salvadorefia con servicios odontologicos
generales y de especialidades. Luego de que uno de los integrantes del grupo diera a conocer que
sus familiares frecuentan dicha clinica y que no se poseen conocimientos sobre alguna que este
certificada sobre la calidad.

Y se considera que a través de una certificacion de Gestion de Calidad y un Sistema de
Gestion de esta, facilitaria el posicionarse formalmente dentro de un mercado, el cual debe estar
integrado por los fundamentos de estandarizacion, desarrollandose a través de la NORMA ISO
9001-2015.

Objetivo General: Disenar un Sistema de Gestion de Calidad a fin de optimizar los
procesos de las Clinicas Odontoldgicas del area metropolitana de san salvador, aplicando la norma
ISO 9001-2015: Caso Ilustrativo.

La investigacion se centrd en la calidad de los servicios odontoldgicos, empleando una
metodologia cualitativa. Utilizando un enfoque exploratorio y descriptivo para comprender las

perspectivas de directores, empleados y pacientes de las clinicas odontoldgicas, utilizando técnicas
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como entrevistas, observacion directa e investigacion documental respaldadas por instrumentos
como guias de entrevista, lista de cotejo. Las fuentes de informacion incluyeron datos primarios
obtenidos de entrevistas y secundarios provenientes de libros y estudios previos.

La muestra se determind de manera flexible, con trece entrevistas basadas en la captacion
de datos. El procesamiento de la informacion se dividié en recoleccion, evaluacion de relevancia
y andlisis final. Se preservd el anonimato de los participantes para mantener la calidad de las
respuestas.

El estudio proporcion6 una comprension detallada de los desafios y perspectivas
relacionadas con las clinicas odontolédgicas y la calidad en sus servicios odontoldgicos dentro del
area metropolitana de San Salvador. Revelando perspectivas variadas de pacientes y profesionales
en la odontologia, donde se destacan trece ejes tematicos. Ademas, se evidencia desconocimiento
sobre la NORMA ISO, los archivos e historiales médicos son parte crucial, aunque su gestion varia
entre clinicas. Finalmente, las opiniones de los entrevistados reflejan la importancia en la atencion
al cliente, calidad y necesidad de mejorar procesos en los de los servicios odontologicos.

El proceso de mejora continua en todos los servicios de la odontologia abarca los procesos
de ortodoncia, obturaciones, implantes dentales, extracciones, endodoncias y limpieza dental, sin
importar el proceso dental, se debe enfatizar en la evaluacion clinica del paciente, personal
capacitado, establecimientos de los estandares de calidad, implementacion tecnologica y una
atencion primordial y de retroalimentacion al paciente. Conocer a profundidad todos los protocolos

de seguridad y esterilizacion de instrumentaria y equipo.
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INTRODUCCION

El Capitulo I ofrece un recorrido historico de la odontologia desde las civilizaciones
antiguas hasta la era moderna. Destacando los avances en protesis dentales de egipcios, fenicios y
etruscos, asi como el desarrollo de técnicas y tratamientos dentales por parte de los griegos. Figuras
como Pierre Fauchard en el siglo XVIII son reconocidas por sus contribuciones a la odontologia
moderna. Se resalta la influencia de la tecnologia, radiologia y nanotecnologia en la practica
odontologica actual. Ademds, se aborda la evolucion de las clinicas odontoldgicas hacia
establecimientos modernos con estandares de calidad, en linea con las normas ISO 9001-2015 que
promueven la mejora continua. Se menciona la evoluciéon de las normas ISO 9000 desde 1994
hasta la actualidad, asi como la importancia de la optimizacion de procesos en clinicas como la
Clinica Dental Hernandez Mendoza S.A. de C.V.

En el Capitulo II se realiza un diagndstico de las clinicas odontologicas del area
metropolitana de San Salvador, con el fin de implementar un Sistema de Gestion de Calidad segin
la Norma ISO 9001-2015. Se establece el objetivo general y especificos, abarcando la recopilacion
de informacion historica, identificacion de parametros actuales y propuesta de procesos
estandarizados. Se detalla el problema, resaltando la creciente demanda de servicios dentales, la
falta de estandarizacion y la necesidad de control eficiente. La metodologia cualitativa empleada
incluye técnicas como la entrevistas, observacion y andlisis documental. Los instrumentos de
recoleccion de informacidn, las fuentes primarias y secundarias son descritos. La muestra flexible
involucra directores, empleados y pacientes, garantizando el anonimato de los participantes. El
estudio revela diversas practicas y percepciones, enfatizando la importancia de la comunicacion,

higiene, atencion al cliente y capacitacion continua del personal.



El capitulo III presenta un disefio de Sistema de Gestion de Calidad (SGC) para Clinicas
Odontolodgicas, aplicando la norma ISO 9001-2015. Se desglosan los siete principios de un Sistema
de Gestion de la Calidad, los cuales son la atencion al cliente, liderazgo, compromiso del personal,
enfoque a procesos, mejora continua, toma de decisiones basadas en evidencia y relaciones
mutuamente beneficiosas con proveedores. Se destaca la importancia de comprender las
necesidades del cliente, el liderazgo para la motivacion del personal, y el enfoque en procesos para
garantizar eficiencia y calidad en los servicios. Ademas, se describen los procesos clave en las
Clinicas Odontologicas, como tratamiento de ortodoncia, colocacion de obturaciones, implantes
dentales, extracciones y endodoncia, detallando las actividades de cada proceso y su secuencia. El
enfoque basado en procesos permite identificar errores y mejorar continuamente para satisfacer

las necesidades de los pacientes.



CAPITULO I: ANTECEDENTES, MARCO TEORICO Y MARCO LEGAL DE
CLINICAS ODONTOLOGICAS, SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD Y
APLICACION DE NORMA ISO 9001-2015
A. Objetivos
1. Objetivo General
Identificar las etapas historicas de la calidad, la evolucién de la odontologia y su adaptacion
en los Sistemas de Gestion de la Calidad.
2. Objetivos Especificos
a. Investigar el origen y los eventos histdricos que han llevado a la odontologia a su
era moderna.
b. Describir el origen de la Organizacién Internacional de Normalizacion y de la
Norma ISO 9001.
c. Identificar las normativas que regulan los procesos de las Clinicas Odontologicas
en el Area Metropolitana de San Salvador.
B. Marco Historico de la Odontologia
L Antecedentes de la Odontologia
Los inicios de la odontologia se remontan al afio 3,000 a.C. con la aparicion de los primeros
médicos, estos fueron los egipcios que utilizaban piedras preciosas para incrustarlas en la
dentadura de las personas con el proposito de decoracion y fijacion de esta (Centro Odontoldgico
ALAIA, 2021).
A pesar de los aportes egipcios, no fue hasta que entre los afios 2500 a.C. y 700 a.C. se
obtuvieron los primeros avances en protesis dentales gracias a los Etruscos y Fenicios. Estas

protesis dentales se llevaban a cabo por medio de bandas donde se colocaban los dientes extraidos



en lugar de los faltantes y alambres de oro para construir protesis, el marfil y conchas del mar a
modo de dientes que fueron el complemento para darle origen a la sujecion entre dientes (Colegio
Oficial de Dentistas de Jaén, s.f.).

Cien afios después, 600 afios a.C., comienzan a surgir las primeras escuelas médicas en
Grecia, entre las cudles destaco la Escuela de Alejandrina (Grecia). Los filésofos Hipocrates y
Aristoteles destacaron no solo por las férmulas para disminuir los dolores dentales y el cuidado de
la higiene bucal, sino, también por el descubrimiento de la esterilizacion por medio de alambres
calientes para tratar las enfermedades dentales y de los tejidos orales. Ademas de haber estudiado
la extraccion dental y el tratamiento de fracturas maxilares gracias a los alambres calientes,
alambres que también eran ttiles para unir dientes (Clinica Ottodent, s.f.).

Posteriormente en el afio 1000 d.C., el médico arabe Abu al-Qasim reunié en Al-Tasrif una
obra compuesta por 30 volimenes en la que se hablaba acerca de la practica médica. En el ambito
bucal habl6 sobre el trato al épulis, alert6 sobre el peligro del sarro, recomendd la prudencia para
las extracciones dentales, el empled de limas disefiadas por él mismo para emparejar los dientes,
se refirio a la operacion de labio leporino, describid la reimplantacion dental, la colocacion de
dientes artificiales y algunos tratamientos para las fracturas (Dental, 2019).

Mientras tanto, entre los siglos V a XV, destacaron personajes como Bernardo de Gordon,
médico francés, al introducir la teoria del aflojamiento de los dientes e implementacion de una
capa de cera alrededor del diente para proteger los tejidos que se encuentran alrededor mientras se
realizaban las intervenciones. Guy de Chauliac, médico francés, que estimul6 la higiene dental,
sefialando las tres fases de las caries (produccion de dolor, de dolor sin estimulo externo y flemon)

e hizo una recopilacion de diferentes tipos de enfermedades a las que se encuentran expuestas los



dientes, Giovanni da Vigo, cirujano italiano, fue el primero en realizar restauraciones dentales
(Clinica Ottodent, s.f.).

En el afio 1728 se reconocid al dentista francés, Pierre Fauchard como el padre de la
Odontologia por predecir la necesidad de los conocimientos sobre medicina general dentro de la
odontologia, ademas de haber publicado la primera enciclopedia médica llamada El Cirujano
Dentista o Tratado sobre los dientes, donde se define las enfermedades en dientes, encias y del
hueso del soporte, presentando a su vez los instrumentos quirurgicos a utilizar.

Entre los avances mas recientes podemos encontrar la radiologia intraoral que fue
descubierta por Roentgen en 1895. Luego Eastman Kodak comercializ6 el primer paquete de
pelicula dental de rayos X. En 1920 se comercializaron los primeros paquetes de peliculas dentales
hechos a maquina. Més adelante, en 1923 se crea el primer aparato dental de rayos X por Victor
X-Ray Corporation.

Finalmente, en 1928, la Oficina Nacional de Normas se integra en la Asociacién Dental
Americana (ADA), lo cual permitid la organizacion de los primeros consensos sobre los materiales
dentales en Estados Unidos. Desde entonces la ADA, junto con las asociaciones de cada pais, se
comprometio a investigar las caracteristicas fisicas y quimicas de las sustancias que se usaban, asi
como los nuevos instrumentos y diferentes métodos de prueba (Clinica Ottodent, s.f.).

En estos ultimos afios la practica de la odontologia fue anadiendo nuevos avances en pro
de los pacientes. Los tratamientos se realizan con mayor rapidez, sin dolor y, son muy efectivos y
duraderos. Ademas, no solo garantizan buena salud dental, sino que mejoran la estética de la
sonrisa. También se generaron nuevas formas de impartir la profesion y los tratamientos dentales

se volvieron mucho mas alcanzables para las personas comunes e inclusos de bajos recursos.



La linea del tiempo odontologia seguira extendiéndose con propuestas y descubrimientos
interesantes. El futuro de la odontologia incluye muchos aspectos tecnolégicos y mejoras para los
pacientes. Un ejemplo de esto es el laser y la inteligencia artificial.

Muchos materiales han sido considerados para uso odontoldgico, no es una sorpresa saber
que, constantemente, se proponen nuevos materiales con mejores propiedades, durabilidad y
biocompatibilidad, encuentran cada vez mas aplicaciones para esta tecnologia en el consultorio
odontologico. Por lo que se estima que la nanotecnologia sea el futuro de los materiales
odontolodgicos.

Aunque, de igual manera el uso de los laseres ha ido en aumento gracias a sus aplicaciones
en el diagnostico, tratamiento y eliminacion de caries y marchas en los dientes, asi como su uso en
la tecnologia de impresion 3D. No hay dudas de que la odontologia ha evolucionado enormemente
desde sus comienzos. La ayuda de diversos avances tecnoldgicos la han llevado a ser, hoy en dia,
una practica confiable con resultados satisfactorios y cada vez mas exitosos.

2. Caracteristicas de las Clinicas Odontologicas

Las Clinicas Odontolégicas no tenian una base solida como establecimiento médico, por
lo que la profesion era practicada de forma personalizada, donde los servicios eran solicitados, por
lo que no se contaba con instrumentos necesarios o un espacio adecuado. En la Edad Media, los
barberos comenzaron a realizar trabajos de cirujanos y dentistas. Ademas del corte de pelo y el
afeitado, los barberos realizaban cirugias, sangrias, ponian sanguijuelas, vendajes, enemas y
sacaban dientes, lo que les valié el nombre de Cirujanos Barberos. Todo se debe a que los médicos
se negaban a hacer labores de cirugia y mucho menos de odontologia (Novadent, 2021).

El origen de las Clinicas Odontologicas tal y como las conocemos hoy en dia, nace a inicios

del Siglo XVII, con Pierre Fauchard que publica su libro El cirujano Dentista y brinda los



conocimientos basicos para establecer una clinica. En el 1760, Jonh Baker, el primer dentista con
entrenamiento médico, emigra a América desde Inglaterra y establece su consulta dental y
emprende el nuevo camino de la medicina a servicio de la poblacion (Tortajada, 2016).

La Sociedad Dental de El Salvador nace en 1931, con el fin de contribuir a implementar
soluciones a la problematica de la salud dental del pais, apoyar y contribuir al desarrollo,
crecimiento y actualizacion profesional de los odontdlogos en El Salvador. En el pais se brindan,
en la mayoria de las Instituciones Publicas de Salud, el servicio de Odontologia y sus diferentes
especialidades. Sin embargo, a nivel de Instituciones Privadas el servicio Odontoldgico es mas
completo y con un amplio mercado de competencia.

La clinica dental es el establecimiento sanitario destinado a la realizacion de la actividad
profesional dirigida a la promocién de la salud bucodental y a la prevenciéon, diagnostico y
rehabilitacion de las enfermedades de los dientes y la boca. Una clinica dental debe estar dotada
de material y equipamiento indispensable para la practica.

El sillon dental, es un elemento basico de cada clinica dental, el cual debe ser ergonémico
tanto para el profesional como para el paciente, debe ser facil de limpiar y de mantener. Consta de
un asiento, un reposacabezas, un respaldo, reposabrazos y un reposapiés. También cuenta con un
brazo principal en el que se colocan los instrumentos, mangueras y otros componentes como la
escupidera, el sistema de inhalacion, la bandeja o mesa de instrumentos, la ldmpara bucal y pedales
que permiten controlar la unidad y los instrumentos rotatorios.

El mobiliario puede ser tanto fijo como moévil. Lo mas comun es que el mobiliario fijo sea
de armario o de cajonera y el movil conste de un carrito con cajoneras para facilitar el transporte
de los instrumentos. Lo mas importante de todo, es que ambos deben ser faciles de limpiar con una

solucion desinfectante. El disefio del mobiliario fijo es clave para la clinica dental ya que debe



poder integrarse con el resto de los elementos. No debe obstruir el paso y su superficie debe ser
facil de limpiar.

La Sala de esterilizacion, tiene una gran importancia dentro de las clinicas dentales, puesto
que en ella se encuentran todos los elementos necesarios para un 6ptimo proceso de esterilizacion,
desinfeccion y almacenaje del instrumental.

Los servicios brindados en una Clinica Odontologia General y Especializada son
Odontologia Preventiva, Rehabilitacion Oral y Estética Dental, Implantologia Quirtrgica y
Protésica, Periodoncia, Ortodoncia, Cirugia Oral y Maxilofacial, Endodoncia y Ortopedia
Maxilofacial.

C. Marco Historico de la Calidad
1. Antecedentes de la Calidad

El factor mas importante para la evolucion de la calidad fue el crecimiento demogréafico,
al traer consigo las primeras comunidades y de su mano se origin6 la especializacion de trabajo,
ya que los artesanos se vieron obligados a mejorar sus técnicas y fabricar mejores articulos (Izar
& Gonzalez, 2004).

Una prueba de dicha evolucion en la calidad se remonta al afio 2150 a.C., en esta época la
calidad en la construccion de casas se encontraba regida por el Codigo de Hammurabi, cuya regla
229 establecia que si un constructor construye una casa y no lo hace con buena resistencia, y la
casa se derrumba y mata a los ocupantes, el constructor debe ser ejecutado (Cubillos Rodriguez &
Rozo Rodriguez, 2009).

2. Evolucion Historica de la Calidad
Segtn (Cubillos Rodriguez & Rozo Rodriguez, 2009), histéricamente el concepto de

calidad moderna consta de cuatro etapas, las cuales son:



Etapa 1: Control de Calidad por Inspeccion (Principio del S. XX), que consistio en crear
un perfil de trabajo, llamado Inspector, destinado a verificar uno a uno los productos terminados,
con el fin de detectar sus defectos y proceder a tomar las medidas respectivas de solucion y evitar
asi que los mismos lleguen al consumidor. Esta fase tiene su origen con el inici6 de la produccion
en serie, produccidon que significa estandarizacion de los procesos, condiciones y métodos de
trabajo, y por la poca flexibilidad del producto que esta conlleva.

Etapa 2: Aseguramiento de la Calidad (1920-1940), consistié en mejorar, en términos de
costo-beneficio, las lineas de produccion, aplicando la estadistica de manera eficiente para elevar
la productividad y disminuir errores. Esta etapa tiene su origen gracias al matematico Walter
Shewhart quien fue pionero del control estadistico de calidad con su grafica de estadistica para
controlar las variables del producto y al disefio del ciclo Planear, Hacer, Verificar, Actuar (PHVA)
o conocido por los japoneses como el Ciclo Deming, ciclo que es la base de los sistemas de gestion
de calidad en la actualidad.

Etapa 3: El Proceso de Calidad Total (1970-1990), consistié en encontrar el medio para
lograr la perfeccion en todos los aspectos dentro de las organizaciones sin importar su actividad
econdmica o areas internas. Esta fase tiene su origen gracias a Edwards Deming, Joseph Juran y
Armand V. Feigenbaum, ya que a ellos se debe la gran explosion de la calidad en Japon,
consolidada a través de Ishikawa a partir de 1955. Gracias a la influencia de ellos en el afio 1962,
el japonés Kaoru Ishikawa comenzé a implementar los circulos de control de calidad en japon con
el fin de lograr un mejoramiento importante en la calidad de los productos.

Etapa 4: Mejora Continua de la Calidad Total (1990-actualidad), consiste en la produccion
de bienes y servicios de alta calidad a un menor costo por medio de los esfuerzos del personal y la

optimizacion en los procesos productivos.



3. Calidad en el Area de Salud

En un principio la calidad en los servicios del area de salud se regulaba segtn la ética
profesional. En 1961 se publica el primer articulo sobre la calidad en la atencion médica, donde se
mencionan tres pilares basicos (andlisis de la estructura, del proceso y de los resultados) en el
control de calidad de la asistencia sanitaria.

Luego en 1991 el servicio nacional del Reino Unido adopta una politica formal de calidad
y reconoci6 al Proceso de Mejoramiento Continuo como la manera mas rentable de ponerla en
practica (Cubillos Rodriguez & Rozo Rodriguez, 2009).

La calidad en salud se mide por el grado de satisfaccion del paciente ante cualquier episodio
de enfermedad o tratamiento. Por lo tanto, en el 4rea de salud significa poner a disposicion de los
pacientes los mejores medios, infraestructuras y materiales con tal de poder cumplir con los
maximos estandares posibles. En el dmbito odontologico se podria definir como la provision de
servicios accesibles y equitativos con un nivel profesional excelente, optimizando los recursos y
logrando la adhesion y la satisfaccion del paciente.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS), por su lado, define la calidad en salud como
el hecho de asegurar que cada paciente reciba el conjunto de servicios diagndsticos y terapéuticos
mas adecuado para conseguir una atencion sanitaria 6ptima, teniendo en cuenta todos los factores
y los conocimientos del paciente y del servicio médico, y lograr el mejor resultado con el minimo

riesgo de efectos iatrogénicos y la méaxima satisfaccion del paciente con el proceso.

D. Marco Historico de 1a Norma ISO 9001-2015
L Antecedentes de la Organizacion Internacional de Normalizacion (ISO) y Familia de

Normas ISO 900



Las normas ISO, por sus siglas en inglés “International Organization for Standardization”,
son desarrolladas e implementadas por la Organizacion Internacional de Normalizacién (ISO)
fundada el 23 de febrero de 1947. Su origen se debe a la union entre dos organizaciones. Una de
ellas fue la ISA, por sus siglas en inglés “International Federation of the National Standardizing
Associations”, Federacion Internacional de Asociaciones de Normalizacion Nacionales que se
fundo, y era administrada por personas Suizas, en Nueva York en el afio 1926; federacion que se
limitaba a normalizar Gnicamente en el continente europeo y fue temporalmente suspendida
durante la Segunda Guerra Mundial. La otra organizacion fue el UNSCC, por sus siglas en inglés
“United Nations Standards Coordinating Committee”, Comité de Coordinacion de Normas de las
Naciones Unidas que se fundd, y era administrada en Londres, en el afio 1944 gracias a Estados
Unidos, Gran Bretafia y Canada.

En Octubre de 1945 el Comité de Coordinacion de Normas de las Naciones Unidas
(UNSCC) convoco6 a una asamblea, en Nueva York para discutir el futuro de la estandarizacion
internacional, donde se acordé que el Comité de Coordinacion de Normas de las Naciones Unidas
(UNSCC) deberia proponer a la Federacion Internacional de Asociaciones de Normalizacion
Nacionales (SIA) una fusioén, fusiéon que provisionalmente se nombrdé como International
Standards Coordinating Association (International Organization for Standardization, International
Organization for Standardization. Central Secretariat, 1997).

Actualmente el Organismo Internacional de Normalizacion (ISO) es una organizaciéon no
gubernamental e independiente que cuenta con 168 paises miembros, ademas, posee alrededor de
24,770 normas ISO redactadas que abarcan todas las industrias, desde tecnologia y seguridad

alimentario, hasta agricultura y salud (International Organization for Standardization, s.f.).
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2. Surgimiento de las Normas ISO

Las Normas ISO 9000 tienen su origen en el afio 1979 cuando la Organizacién
Internacional de Normalizacion (ISO) cred el Comité Técnico/Technical Committee ISO/TC 176,
cuyo objetivo era normalizar todo lo relacionado a los sistemas de calidad. En sus inicios las ISO
9000 se estaban orientando a la burocratizacion de los procesos, lo que dificultaba su aplicacion
en las pequenas empresas y el sector servicios (Carro Paz & Gonzilez Gémez).

En 1987 la Organizacion Internacional de Normalizacion (ISO) publicé una serie de
normas orientadas desarrolladas por el Comité Técnico ISO/TC 176, posterior a la publicacion de
la ISO 8402: Aseguramiento de la Calidad-Vocabulario, las cuales fueron:

a. ISO 9000: Normas para la gestion y el aseguramiento de la calidad. Lineamientos
para su seleccion y utilizacion.

b. ISO 9001: Sistemas de calidad. Modelo de aseguramiento de la calidad aplicable
al disefio, desarrollo, fabricacion, instalacion y servicio.

c. ISO 9002: Sistemas de calidad. Modelo de aseguramiento de la calidad aplicable a
la fabricacion, instalacion y servicio.

d. ISO 9003: Sistemas de calidad. Modelo de aseguramiento de la calidad aplicable a
la inspeccion y ensayos finales.

e. ISO 9004: Gestion de la calidad y elementos del sistema de la calidad.
Lineamientos.

3. Aplicacion de las Normas I1SO 9000

Mientras las ISO 9000 e ISO 9004 se enfocaban en la gestion interna de la calidad, las ISO

9001, ISO 9002 e ISO 9003 se enfocaban en fines externos de aseguramiento de calidad en

situaciones contractuales. Segun (Medici, 2020): “las Normas ISO 9001, 1SO 9002 e 1SO 9003,
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incluyen la necesidad de un sistema de calidad efectivo: asegurar que las mediciones son validas,
calibrando regularmente los instrumentos de medida y ensayo, el uso de técnicas estadisticas
apropiadas, poseer un sistema de identificacion y seguimiento del producto; el mantenimiento de
un sistema de registro de procesos; poseer un adecuado sistema de manipuleo, envasado,
almacenaje, preservacion y entrega; tener un adecuado sistema de inspeccion y auditoria, asi
como también un proceso para el tratamiento de las unidades no conformes; asegurar la
capacitacion del personal.”.

La primera version de la norma ISO 9000 definia a los Sistemas de Calidad como el
conjunto de la estructura organizativa, de responsabilidades, de procedimientos, de procesos y de
recursos que se establecen para llevar a cabo la direccion de la calidad. Ademads, contaba con veinte
requisitos de calidad a considerar. Estos requisitos eran: Responsabilidad de Direccion, Principios
del Sistema de Calidad, Revision de Contratos, Control de Disefio, Control de la Documentacion,
Compras, Productos Suministrados por el Cliente, Identificacion de los Productos y Trazabilidad,
Control del Proceso, Inspeccion y Ensayos, Equipos de inspeccion, Medicion y Ensayos, Estatus
de Inspeccion y Ensayos, Control de los Productos No Conformes, Acciones Correctivas, Envase,
Almacenamiento, Manipulacién y Distribucion, Registros de Calidad, Auditorias Internas de
Calidad, Entretenimiento, Servicios y Técnicas Estadisticas.

En el afio 1994 se publico la primera revision del conjunto de las Normas ISO 9000, esta
actualizacion fue debido a que se estaban orientando a la burocratizacion con demasiado papeleo
de los procesos. A pesar de dicha actualizacion, la ISO 9000:1994 conservaba la estructura de la
version del afio 1987, Por otra parte, la ISO 9000:1994 brindaba la posibilidad a las empresas de

seleccionar su propio Sistema de Gestion de la Calidad segun sus necesidades (Medici, 2020).
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En el afio 2000 se publicé la segunda revision del conjunto de las Normas ISO 9000, en
comparacion con la actualizacién de 1994 esta propuso cambios en contenido y alcance Esta
edicion cuenta de las Normas ISO 9000 cuenta con tres normas bésicas:

a. ISO 9000: Sistemas de Gestion de la Calidad. Fundamentos y Vocabulario.
b. ISO 9001: Sistemas de Gestion de la Calidad. Requisitos.
c. ISO 9004: Sistemas de Gestion de la Calidad. Directrices para la mejora del
desempefio
4. Actualizaciones de Norma ISO

Las Normas ISO 9001, 9002 y 9003, ademads, esta se orientd en los requisitos para los
Sistemas de Gestion de la Calidad para demostrar la capacidad de satisfacer las necesidades de los
clientes y paso a integrar en cinco puntos los veinte descritos en la ISO 9000:1994. Estos puntos
son: Responsabilidad del Sistema de Gestion de la Calidad, Responsabilidad de la Direccion,
Gestion de los Recursos, Realizacion de los productos o de los servicios y Medicion, Analisis y
Mejora. Finalmente, la Norma ISO 9000:2000 paso a enfocarse en ocho principios de Gestion de
la Calidad para conducir a las organizaciones a mejorar su desempeio. Estos principios son:
Enfoque al Cliente, Liderazgo, Participacion del Personal, Enfoque basado en procesos, Enfoque
de Sistemas para la Gestion, Mejora Continua, Enfoque basado en hechos para la toma de
decisiones y Relaciones mutuamente beneficiosas con el proveedor.

En el afio 2008 se publico la tercera revision de la Norma ISO 9001 con el objetivo de
mejorar la norma, proporcionar mayor claridad y facilidad de uso, mejorar la compatibilidad con
la ISO 14001:2004 Sistema de Gestion Ambiental. Esta revision se enfocd en aclarar aspectos

sobre el uso de algunos términos y en la flexibilidad relacionada a la documentacion necesaria.
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La version vigente de las normas ISO 9001 fue publicada en el afio 2015, en esta edicion
sefiala que el sistema de gestion propuesto presenta un mayor enfoque preventivo basado en un
analisis de riesgos y oportunidades, un mayor enfoque a procesos e incluye un nuevo requisito
llamado Contexto de la Organizacion donde se solicita determinar los problemas externos e
internos relevantes para su proposito y direccion estratégica.

Desde el afio de 1992, en El Salvador la responsabilidad de dirigir y coordinar las
actividades y la ejecucion en materia de Normalizacion, Metrologia, Verificacion y Certificacion
de la Calidad estuvo a cargo del Departamento de Normalizacion, Metrologia y Certificacion del
Consejo Nacional de Ciencia y Tecnologia (CONACYT) como parte de sus atribuciones.

A partir del 21 de julio del 2011, con la aprobacion de la “Ley de Creacion del Sistema
Salvadorefio para la Calidad”, la cual fue publicada en el Diario Oficial NO. 158, Tomo NO. 392,
del 26 de agosto de 2011 y que entr6 en vigor a partir del 04 de septiembre de 2011, ha venido a
constituir un gran paso en el mejoramiento de los esfuerzos y acciones de la infraestructura de la
Calidad, creando al Organismo Salvadorefio de Normalizacién (OSN), como institucion de
derecho publico.

El Organismo Salvadorefio de Normalizacion (OSN), es miembro de ISO desde el afio
2012 representando a El Salvador. Esta relacion tiene como objeto, desarrollar estandares
internacionales que faciliten el comercio internacional, por lo que es de beneficio al pais en
relacion con proveedores y socios (International Organization for Standardization, s.f.).

E. Marco Historico de Optimizacion de Procesos

L Antecedentes de la Optimizacion de Procesos en las Clinicas Odontolégicas
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En las Clinicas ha sido un tema ampliamente estudiado, ya que los procesos son la base
fundamental para obtener una mayor productividad, ademas existen varias opciones de
optimizacion que las Clinicas escogen de acuerdo con su necesidad.

Segun Carlos Herran, la optimizacion de procesos es esencial en todas las empresas, y
plantea la planificacion de produccién como una opcion para presentar varias estrategias, modelos
y pasos para mejorar las actividades de una empresa. La investigacion nos demuestra que se logra
obtener ventaja competitiva y un beneficio general de una empresa, por lo que se cuenta con un
valor significativo para aportar fortalezas a la empresa frente a la competencia (Mallar, 2010).

Su importancia se basa en la automatizacion porque se basa en las tareas realizadas de
manera automatica para agilizar los procesos, asi la empresa mejora en precios, servicio y calidad.
De acuerdo con el estudio establecido, se determina que la automatizacion es un método potencial
para optimizar procesos; lo que significa menos problemas de calidad, mayor efectividad y
rendimiento en las Clinicas.

2. Actualizacion de Procesos en las Clinicas Odontoldégicas

Estas tienen la obligacién de mejorar continuamente sus procesos de gestion, por lo que la
evolucion de las industrias y empresas ha permitido conocer que procedimientos son los mas
idéneos a seguir para lograr el objetivo de la mejora continua y una via segura para proporcionar
calidad en los procesos de las empresas. Para ello deben medir el rendimiento de cada uno,
generando un valor afiadido, utilizando cuando sea necesario acciones correctivas del proceso.
Este tipo de gestion es la mas efectiva para mejorar la calidad, eficiencia y conseguir, asi, los
objetivos iniciales (Granizo Cérdova, 2018).

Para realizar la optimizacion de procesos primero se debe tener un conocimiento de todos

los procesos, actividades y funciones que la empresa realiza y esto se analiza mediante la cadena
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de valor. El Analisis de la Cadena de Valor determina las fuentes de ventaja competitiva, el
proposito de analizar la cadena de valor es identificar aquellas actividades que pudieran aportarle
una ventaja competitiva potencial. Otro mecanismo que auxiliar la optimizacion de procesos son
los Mapas de Procesos, los cuales entendemos como un conjunto de actividades y recursos,
interrelacionados, que transforman elementos de entrada en elementos de salida, aportando valor
afiadido para el cliente o usuario, esto segtn las Técnicas de Calidad y Planificacion Estratégica.
3. Procesos Odontoldgicos en las Clinicas

En el campo de la Odontologia, los médicos especializados realizan una serie de
tratamientos dentales con el objetivo de poder brindar y mantener una adecuada salud bucodental.
Entre los procedimientos mas comunes que realizan las clinicas odontoldgicas se pueden
encontrar:

a. Obturaciones: Mejor conocidos como rellenos. Consiste en eliminar el tejido
carioso de las piezas dentales y posteriormente colocar acido grabador al 37%,
adhesivo y fotocurar cada una por 20 segundos para finalmente colocar la resina
por capas.

b. Endodoncia: Consiste en eliminar la pulpa dental de una pieza y posteriormente
obturar con materiales biocompatibles sustituyendo la pulpa del 6rgano dental. En
caso de lesion cariosa extensa y ha causado dafios irreversibles en un diente.

c. Limpiezas dentales: Consisten en la remocion de toda la suciedad, también
llamada placa dental de los dientes, siendo la higiene oral para prevenir todo tipo
de cavidades, gingivitis y enfermedades periodontales. Existen dos tipos, la primera

es realizada con pasta profilactica, brocha y copa donde se procede a pulir las piezas
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dentales; y la segunda realiza manualmente en cada pieza dental o con ultrasonido
la remocion de los célculos dentales.

d. Extracciones: Consiste en extraer una pieza dental por una causa mayor y se realiza
con anestesia local e instrumental como forcep o elevadores. Causas: Tratamientos
de ortodoncia, por movilidad dental, caries radiculares extensas, entre otras.

e. Prétesis: Rama de la Odontologia que se encarga de rehabilitar las piezas dentales
ya sea con Coronas que funcionan como cubiertas que se ajustan sobre un diente
dafiado, Protesis Fija que cumplen la funcién como puentes o implantes anclados
que reemplazan dientes faltantes, Protesis Removible y Protesis Completa, estos
son dispositivos protésicos que reemplazan los dientes perdidos de forma postiza,
mejor conocidos como dentaduras).

F. La gestion por Procesos en el Control de Calidad

Calidad implica mejorar constantemente la eficiencia de la organizacion en conjunto a sus
actividades siempre con mucha atencion a las necesidades del cliente, sugerencias, quejas o
muestras de insatisfaccion. Cuando se planifican, depuran y controlan los procesos de trabajo, se
mejora la capacidad y el desempefio de la organizacion. Ademads, es necesario preguntar
constantemente a los clientes sobre la calidad percibida y las oportunidades de mejorar el servicio
recibido.

El entorno cambia cada vez mas rapidamente. Los competidores continian mejorando sus
productos. El desarrollo tecnoldgico conduce a la sustitucion de productos, valores, costumbres y
habitos de los consumidores conllevan cambios continuos en las necesidades de los consumidores.

En este sentido los Sistemas de Gestion de la Calidad (SGC) evolucionan de tal manera que
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factores como un mejor conocimiento y flexibilidad para adaptarse a las condiciones cambiantes

del mercado se vuelven cada vez mas importantes.

De acuerdo con la Norma ISO 9001-2015, Pag. 10 existen ocho principios de gestion de la

calidad que los gerentes pueden utilizar para impulsar la mejora del desempefio en sus

organizaciones. Estos ocho principios se basan en la experiencia y el conocimiento de expertos

internacionales (incluidos el Comité Técnico responsable de desarrollar y mantener los estandares)

y forman la base de la familia ISO 9000.

a.

Enfoque al cliente: Las organizaciones dependen de sus clientes y por lo que deben
comprender las necesidades de los clientes actuales y futuro, ser capaces de
satisfacer los requisitos de los clientes en conjunto a sus expectativas.

Liderazgo: Determina la unidad de proposito y direccion de la organizacion. Crear
y mantener un ambiente interno que permita a los empleados participar plenamente
en el logro de las metas de la organizacion.

Compromiso del personal: Los empleados de todos los niveles son la esencia de
la organizacién y su compromiso les permite utilizar sus habilidades en beneficio
de la organizacion.

Enfoque a procesos: Los resultados deseados se pueden lograr cuando se gestionan
las actividades y los recursos relacionados en el trabajo.

Enfoque a la gestion: Identificar, comprender y gestionar los procesos
interrelacionados como un sistema contribuird a la eficiencia y eficacia en el logro
de los objetivos organizacionales.

Mejora continua: La mejora continua en todos los aspectos de la organizacion

siempre debe de ser el objetivo de esta.
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g. Toma de decisiones basadas en hechos: Las decisiones efectivas se toman
basandose en el andlisis de los datos e informacion.

h. Relaciones mutuamente beneficiosas con los proveedores: Las organizaciones y
los proveedores dependen mutuamente y mejoran el potencial de creacion de valor
de ambos.

G. Generalidades del Area Metropolitana de San Salvador (A.M.S.S.)

Al momento en que se inicid la investigacion en el mes de enero de dos mil veintitrés, el
Area Metropolitana de San Salvador (A.M.S.S.) estaba constituida por catorce municipios y en el
mes de mayo de dos mil veinticuatro se modificd por Decreto N° 762 de la Ley Especial para la
Reestructuracion Municipal y Decreto N° 1004 de la Ley Especial de Transicion para la
Reestructuracion Municipal, de la Asamblea Legislativa de la Republica de El Salvador, por lo
que actualmente el Area Metropolitana de San Salvador estd conformada por catorce distritos de
El Salvador, los cuales son: Distrito de San Salvador, Distrito de Soyapango, Distrito de
Mejicanos, Distrito de Apopa, Distrito de Ciudad Delgado, Distrito de Ilopango, Distrito de
Tonacatepeque, Distrito de San Martin, Distrito de Cuscatancingo, Distrito de San Marcos, Distrito
de Ayutuxtepeque, Distrito de Nejapa, Distrito de Santa Tecla (del Departamento de La Libertad)
y Distrito de Antigud Cuscatlan (del Departamento de La Libertad), que significa una extension
de 652.31 km?, equivalente al 6% de la superficie del pais, con una poblacion 2,177,432 habitantes,
equivalente al 29.39% de la poblacion total del pais.

Debido a los dafios ocasionados por el terremoto del 10 de octubre de 1986 y con el objetivo
de coordinar la reconstruccion de ciudades y municipios destruidos, los alcaldes de los municipios
de Antiguo Cuscatlan, Apopa, Ayutuxtepeque, Cuscatancingo, llopango, Mejicanos, Nejapa, San

Marcos, Soyapango, Ciudad Delgado y San Salvador reflexionaron sobre la necesidad de estar
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unidos para enfrentar la problematica y de canalizar los apoyos que se estuvieron recibiendo para
la reconstruccion de las ciudades.

De esta forma seglin la Alcaldia Municipal de San Salvador, en julio de 1987 se crea el
Consejo de Alcaldes del Area Metropolitana de San Salvador (COAMSS) (Consejo de Alcaldes
del Area Metropolitana de San Salvador, 1990, pags. 103-104). Esta iniciativa se dio gracias al Dr.
Antonio Morales Erlich, ex alcalde de San Salvador, el cual fue el primer coordinador del
COAMSS.

Debido a la creacion del COAMS se crea un organismo encargado de la vigilancia del
control y aprobacién de las actividades que se refieren al Desarrollo Urbano del Area
Metropolitana de San Salvador, organismo mejor conocido como la Oficina de Planificacion del
Area Metropolitana de San Salvador (OPAMSS), (Consejo de Alcaldes del Area Metropolitana de
San Salvador, 1990, pags. 2-4).

El punto de inicio para la ratificaciéon y posicionamiento a nivel nacional se dio el 07 de
enero de 1994 con la entrada en vigor de la Ley de Desarrollo y Ordenamiento Territorial del Area
Metropolitana de San Salvador y de los Municipios Aledafios. Ley que identifica a las instituciones
y organismos que van a trabajar segun esta, organismos como el COAMSS vy su oficina técnica, la
OPAMSS, y como enlaces para la coordinacion con el gobierno Central, el Consejo de Desarrollo
Metropolitano (CODEMET) y el Comité de Planeacion del AMSS (COPLAMSS) organismo
técnico consultivo, asesor del CODEMET.

En los altimos afios ha vivido un gran crecimiento, construcciones de carreteras, edificios,
casas, calles, puentes, etc. Y también en poblacion, las construcciones de més casas hacen que mas
gente de otras ciudades principales o zonas rurales del pais migren hacia el Area Metropolitana de

San Salvador y esto se aumenta afio con afo.
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A partir de 1990, se consider6 que el desarrollo urbano del Municipio de San Salvador y
de los municipios aledafios estaba teniendo un notable crecimiento, y que incluso se definia como
una gran ciudad. Tal situacion requeria la planificacion y control del desarrollo urbano de esos
municipios y su conformacién como un area metropolitana.

Actualmente, el AMSS se constituye en el centro direccional del pais en materia politica,
financiera, economica y cultural, y donde ademas se concentra el 26.77% de la poblacion y el 70%
de la inversion publica y privada en un 3% del territorio nacional.

H. Caracteristicas del Caso Ilustrativo

Clinica Dental Hernandez Mendoza S.A. de C.V., es una sociedad constituida desde 2017,
nace con el propdsito de servir a la sociedad salvadorefia con servicios odontologicos generales y
de especialidades, se encuentra ubicada en Barrio San Jacinto, San Salvador, comenzé con dos
colaboradores y actualmente la clinica cuenta con diez colaboradores, entre ellos doctores
odonto6logos, ortodoncistas, asistentes dentales y administrativos.

La Clinica se encuentra a la vanguardia en el aspecto técnico médico y con los avances
tecnoldgicos, ya que esto permite fortalecer las ramas odontoldgicas y asi los pacientes obtener
mejores resultados en sus necesidades.

L Aspectos Generales del Caso Ilustrativo
a. Denominacion: Clinica Dental Hernandez Mendoza Sociedad Andnima de Capital
Variable; Clinica Dental Hernandez Mendoza S.A. de C.V.
b. Ubicacion: 10° Avenida Sur, #1447, Frente a Plaza San Jacinto, Barrio San Jacinto,
San Salvador.
¢. Naturaleza de la empresa: Andnima.

d. Régimen de capital: Capital Variable.
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Clasificacion de la empresa segun su tamafio: Pequeia.
Giro o actividad econdmica: Servicios de Odontologia.
. Servicios que ofrece: Servicios de Odontologia General, Especialidad de
Ortodoncia, Cirugias Dentales, Implantologia, Operatoria, Prostodoncia y

Endodoncias.

. Informacion de contacto:

1. Teléfono: 2564-6975 / 7841-7252.

1i. Correo: dr.hernandezcenterl@gmail.com.

iii. Facebook: CLINICA DENTAL HERNANDEZ MENDOZA.
iv. Instagram: CDENTALDRHERNANEZ.

Estructura Organizacional

\-_-J GERENTE

A . ODONTOLOGO
— ASISTENTE DENTAL _#” ESPECIALISTA ' 4 ESPECIALISTA
{ v TECNICO @\~ )\ ORTODONCIA (= MAXILOFACIAL
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TECNICO

1 : ) AUXILIAR DENTAL
A TECNICO
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Prevencidn y Ltdética
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. . CONTABLE .| DENTAL
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Clinica Dental Hernandez Mendoza

Fuente: Proporcionada por la Clinica.
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3.
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Filosofia Empresarial. Fuente: Proporcionada por la Clinica.

a.

Mision: Brindar atencion dental de calidad y un servicio amigable y personalizado
a todas aquellas personas que nos confian su mejor sonrisa.

Vision: Ser una clinica dental de vanguardia conformada por un equipo de
odontdlogos de primer nivel, comprometidos a mantener actualizado los servicios
que se ofrecen, beneficiando de esta manera a todas las personas que nos confia su

salud dental.

Valores. Fuente: Proporcionada por la Clinica.

a.

g.

Excelencia.

Etica.

Mejora Continua.
Trabajo en Equipo.
Honestidad.
Compromiso.

Respeto.

Procesos Odontologicos: Caso Ilustrativo. Fuente: Proporcionada por la Clinica.

a.

Limpiezas Dentales (Leves, Moderadas y Severas): Las limpiezas dentales son
procedimientos rutinarios para eliminar la placa dental y el sarro acumulado en los
dientes y encias. La gravedad de la limpieza varia seglin la cantidad de acumulacion
de placa y sarro.

Rellenos con Resina 3M: Los rellenos dentales con resina 3M se utilizan para
restaurar dientes dafiados por caries. Estos rellenos se ajustan al color natural del

diente y pueden ser pequefios, medianos o grandes, segln el tamafio de la cavidad.
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Endodoncias Mono y Multi Radiculares: Las endodoncias son tratamientos para
eliminar la pulpa dental infectada y sellar el conducto. Pueden ser necesarias en
dientes con infecciones severas. Después de una endodoncia, se puede realizar una
reconstruccién con resina o colocar coronas de metal, porcelana, ceromero o
zirconio segun las necesidades del paciente.

Extracciones Dentales: Las extracciones dentales se realizan para eliminar dientes
dafiados o problematicos. Pueden ser simples, como la extraccion de un diente
deteriorado, o mas complejas, como las extracciones de cordales (muelas del juicio)
simples o mediante cirugia.

Prétesis Removibles (Valplast y Acrilico): Las protesis removibles son
dispositivos protésicos que se utilizan para reemplazar dientes faltantes. Pueden ser
de valplast (flexibles) o acrilico y se pueden quitar y volver a colocar segun las
necesidades del paciente.

Prétesis Fijas (Metal Porcelana, Cerémero o Zirconio): Las protesis fijas son
restauraciones dentales que no se pueden quitar facilmente. Pueden estar hechas de
metal porcelana, ceromero o zirconio y se utilizan para reemplazar uno o varios
dientes ausentes.

Implantes Dentales: Los implantes dentales son una opcidén para reemplazar
dientes perdidos de manera permanente. Consisten en un tornillo de titanio
insertado en el hueso maxilar y una corona dental colocada sobre el implante.
Ortodoncia: La ortodoncia se centra en corregir la alineacion y la posicion de los
dientes y mandibula. Esto se logra mediante el uso de aparatos ortodonticos como

brackets, alineadores transparentes u otros dispositivos segin las necesidades del
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paciente. Este tipo de tratamiento es de mediano plazo y se trabaja mediante el pago

de mensualidades.
Marco Legal e Institucional

Marco Legal
Constitucion de la Republica de El Salvador.
Establece que es obligacion del gobierno determinar la
politica nacional de salud y controlard y supervisara su

aplicacion.

Art. 65.- La salud de los habitantes de la Republica
constituye un bien publico. El Estado y las personas estan

obligados a velar por su conservacion y restablecimiento.

Institucion Relacionada

1. Corte Suprema de Justicia a

través de la sala de lo

constitucional.

Codigo de Salud. Promueve al Ministerio como el ente
que desarrollara y organizara actividades de divulgacion
sobre los conceptos basicos de higiene oral. Propiciara la
investigacion epidemioldgica y la aplicacion de medidas
preventivas eficaces para la conservacion de la dentadura
y sus estructuras de sostén

Art. 51.- Desarrolld6 de programas de promocién
encaminados a la prevencion y tratamiento de las
afecciones orales de acuerdo con las técnicas
estomatologicas conocidas. Se dara prioridad a los nifios

y mujeres embarazadas.

1. Ministerio de Salud Publica y

Asistencia Social.

Ley del Consejo Superior De Salud y de las Juntas De
Vigilancia de las Profesiones, Médico, Odontolégico y
Farmacéutico. El Consejo Superior o las Juntas de
Vigilancia tienen la potestad para imponer sanciones

disciplinarias.

1. Ministerio de Salud Publica y
Asistencia Social a través del

Consejo Superior de Salud.
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Art. 15.- Las sanciones disciplinarias por manifiesta

inmoralidad o incapacidad del profesional.

Ley de Deberes y Derechos de los Pacientes y

Prestadores de Servicios de Salud. Establece las

acciones destinadas a la promocion, prevencion,
curacion, rehabilitacion de la salud y cuidados paliativos

de acuerdo con las normas existentes.

Art. 10.- Sobre el derecho a ser atendido de manera
oportuna, eficiente y con calidad, por un prestador de

servicios de salud cuando lo solicite o requiera.

1. Ministerio de Salud Publica y
Asistencia Social a través del

Consejo Superior de Salud.

Ley del Ejercicio de la Profesion Odontologica.
Regulara el Ejercicio de la Profesion Odontologica y sus
Actividades Auxiliares, el permiso para ejercer y el
control de ese ejercicio estara a cargo y bajo la
responsabilidad de la Junta de Vigilancia y la Profesion

Odontoldgica.

Art. 1.- El ejercicio de la Profesion Odontologica
comprende la prescripcion, administracion, indicacion o
aplicacion de cualquier procedimiento directo o
indirecto, destinado al diagndstico, prondstico y
tratamiento de las enfermedades de la cavidad oral y sus
anexos, con el objeto de realizar acciones de prevencion,
promocion, proteccion y recuperacion de la salud de las
personas, asi como también asesoramiento publico,

privado y pericial relacionado con la odontologia.

1. Ministerio de Salud Publica y
Asistencia Social. A través de la
Junta de Vigilancia de Ia

Profesion Odontoldgica.

Ley especial para la regulacion de las practicas
clinicas de los estudiantes de internado rotatorio, aifio

social, médicos y odontologos residentes en proceso de

1. Ministerio de Salud Publica y
Asistencia Social.

2. Consejo Superior de Salud.
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especializacion Tiene por objeto unificar y regular los
procesos necesarios para la

ensefanza y aprendizaje técnico académico durante el
periodo de las practicas clinicas de los estudiantes de
Internado Rotatorio y Afio Social de las carreras de
Medicina y Odontologia y, Médicos u Odontélogos

residentes en proceso de especializacion.

Art. 4.- El Consejo tiene como finalidad formular las
politicas, normas y procedimientos, para garantizar la
ensefanza y aprendizaje técnico académico durante el
periodo de las practicas

clinicas de los estudiantes de Internado, Afio Social y

Residentado de las carreras de Medicina y Odontologia.

3. Junta de Vigilancia de la

Profesion Odontologica.

Reglamento de la Ley de Deberes y Derechos de los
Pacientes y Prestadores de Servicios de Salud. Tiene
por objeto desarrollar el contenido de las disposiciones
de la Ley de Deberes y Derechos de los Pacientes y
Prestadores de Servicios de Salud para facilitar y

garantizar su efectiva aplicacion.

Art. 7.- Sobre el derecho a un trato igualitario, digno y
respetuoso en todo momento y circunstancia y demanda

del prestador de los servicios de salud.

1. Ministerio de Salud Publica y
Asistencia Social.

2. Consejo Superior de Salud.

Derechos por servicios y licencias para los
establecimientos de salud. Establece las tarifas por el
cobro de los derechos por servicios, licencias y multas de

establecimientos de salud.

1. Ministerio de Salud Publica y
Asistencia Social.

2. Alcaldias Municipales.
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CAPITULO II: DIAGNOSTICO DE LA SITUACION ACTUAL SOBRE EL DISENO DE
UN SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD A FIN DE OPTIMIZAR LOS PROCESOS DE
LAS CLINICAS ODONTOLOGICAS DEL AREA METROPOLITANA DE SAN
SALVADOR, APLICANDO LA NORMA ISO 9001-2015. CASO ILUSTRATIVO.
A. Objetivos
1. General
Elaborar un diagnostico y analisis de los procesos actuales en las clinicas odontoldgicas
del Area Metropolitana de San Salvador, basados en el estudio de ejes teméticos que son aplicados
al servicio odontologico, pacientes, profesionales en odontologia y personal administrativo.
2. Especificos
a. Recopilar opiniones y experiencias sobre las diferencias y similitudes en los
procesos odontoldgicos de las clinicas odontolégicas del Area Metropolitana de
San Salvador.
b. Identificar pardmetros que se aplican actualmente en la prestacion de servicios
odontologicos.
c. Elaborar recomendaciones que permitan elaborar procesos estandarizados basados
en la NORMA ISO 9001-2015 en la prestacion de servicios odontoldgicos.
B. Planteamiento del Problema
L Descripcion de la Situacion Problematica
La demanda de los servicios odontoldgicos en los ultimos afios ha ido aumentando
exponencialmente, ya que con el pasar del tiempo, han surgido problemas dentales de mayor
gravedad, mayor diversidad y con mayor frecuencia en las personas. Hoy en dia el acceso a todos

estos procesos odontoldgicos es mayor, gracias a la accesibilidad geografica, econdomica y a la
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difusion a través de medios tecnoldgicos que han permitido que los profesionales en el area puedan
otorgar sus servicios y resolver las necesidades de los pacientes.

La cultura actual respecto a los servicios odontologicos y a sus avances ha creado una
brecha en la necesidad de una perfecta condicion bucal que toda la sociedad busca en reiteradas
ocasiones por la necesidad del bienestar propio y de la imagen, de manera que sean aceptados y
no discriminados. Esto ha permitido que los profesionales en el area odontologica perciban la
necesidad de brindar procesos odontologicos innovadores, comodos y estéticos para la satisfaccion
del paciente, por lo cual, el medio ha permitido que personas que no finalizaron sus estudios
universitarios, ejerzan bajo el amparo de otros profesionales, esto se ha extendido y permitido por
una falta de control eficiente a la profesion por parte de las entidades correspondientes, estos
procesos internos no estdn documentados, provocando errores y fallas que se puedan cometer en
las Clinicas Odontologicas, esto ultimo surge por una mayor demanda del servicio odontolégico
a bajo costo, la sociedad desconoce que este tipo de procedimientos deben de estar certificados,
cumpliendo estandares basicos de calidad previa y legalmente establecidos por un grupo de
profesionales en el area.

Actualmente en la practica los procedimientos odontologicos, en territorio salvadorefio,
carecen de estandarizacion. En su mayoria desconocen las normativas y certificaciones de Gestion
de la Calidad, y como su implementacion podria cambiar el rumbo de los servicios odontoldgicos,
aumentando su demanda y proporcionando satisfaccion al paciente.

La cultura de calidad se encuentra estancada en métodos y enfoques antiguos que han dado
resultado a través del tiempo, pero en la actualidad se exige mejorar continuamente para satisfacer
las nuevas necesidades de los pacientes que en cada generacion presentan caracteristicas diferentes

a las anteriores.
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C. Metodologia de la Investigacion

La investigacion requiri6 del uso de métodos y técnicas que contribuyeron a llevarla a cabo,
ya que permitio establecer las caracteristicas del problema. El presente trabajo se desarroll6 bajo
la 6ptica de una investigacion cualitativa, donde segin (Sampieri, 2014) explica que este enfoque
busca comprender la perspectiva de los participantes, individuos y grupos de interés, acerca de los
fenomenos que los rodean, profundizar en sus experiencias, expectativas, opiniones y significados,
es decir la forma en que los participantes perciben subjetivamente su realidad. por lo que no tiene
una secuencia lineal. Esta investigacion se caracteriza por no utilizar datos numéricos ni se
fundamenta en la estadistica (pag. 364).
1. Tipo de Investigacion

En el presente trabajo se aplico el método de investigacion cientifica, bajo el criterio en el
que se estableceran y explicaran las causas de los fenémenos, por esta razén se aplico el tipo
exploratoria y descriptivo, con el que se buscé indagar sobre los fenomenos y problemas que
presentan los servicios odontolégicos con respecto a la calidad de sus procesos, los cuales
actualmente no han sido abordados de manera oportuna en nuestra sociedad, ademas, se buscéd
determinar y establecer las causas de la falta de calidad y carencia en la normalizacion en los
procesos de los servicios odontoldgicos del area metropolitana de San Salvador, dando asi una
explicacion que sirva para predecir el comportamiento de las variables a partir del conocimiento
de las causas.

Al tratarse de seres humanos los datos que interesan consistid en obtener las perspectivas
y puntos de vista de los participantes como lo son sus emociones, prioridades, experiencia,
significados, conceptos, procesos y otros aspectos mas bien subjetivos manifestados en el lenguaje

de los participantes, ya sea en las interacciones de manera individual, de grupos o de
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colectividades, para poder analizarlos, comprender y asi responder a las preguntas de investigacion

y crear conocimiento.

a)

b)

Investigacion Bibliografica. Esta investigacion se realizé con el propdsito de
obtener aspectos teodricos y conceptuales. Las fuentes que se utilizaron fueron:
Libros de texto, trabajos de graduacion, articulos de revistas, Leyes pertinentes de
aplicabilidad al Ejercicio de la Odontologia, articulos histéricos y toda la
informacion que se relacione con el fin de enriquecer la investigacion.
Investigacion de Campo. Se llevo a cabo entre Directores o Gerentes, asi como
los Doctores, Odontélogos, Auxiliares, Asistentes Dentales y Pacientes de las
Clinicas Odontologicas del Area Metropolitana de San Salvador mediante
entrevistas, charlas, o abordajes informales que nos permitié recopilar informacion
técnica y practica de los procesos realizados por los sujetos en la investigacion.
Diseiio de la Investigacion. El diseno de la investigacion tuvo como objetivo
obtener respuestas a las interrogantes, ademas este desglosa las estrategias basicas
que los investigadores adoptaron para generar informacion veridica e interpretable.
En el presente trabajo, se utiliz6 el disefio no experimental, ya que no se pretende
manipular deliberadamente ninguna variable, es decir que la investigacion se llevo
a cabo unicamente con los hechos tal como son y se encuentran en la realidad, sin

la intervencion de los investigadores.

2. Técnica e Instrumentos de Recoleccion de Informacion

a)

Técnicas. Estas consistieron en el conjunto de procedimientos de los cuales se hizo
uso, con el objeto de recolectar datos. “La recoleccion de datos resulta fundamental

ya sea para un enfoque cualitativo, al igual que para el cuantitativo, solamente que
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su proposito no es medir variables para llevar a cabo inferencias y analisis

estadistico” (Sampieri, 2014, pag. 396).

ii.

iii.

Observacion Directa. La observacion es un elemento fundamental de todo
proceso investigativo; en ella se apoya el investigador para obtener el mayor
nimero de datos. Es por ello por lo que el autor (Sampieri, 2014) afirma que la
observacion cualitativa “implica adentrarnos profundamente en situaciones
sociales y mantener un papel activo, asi como una reflexion permanente” (pag.
399).

Entrevista. Segin (Sampieri, 2014) define esta técnica como “una reunion para
conversar e intercambiar informacion entre una persona (el entrevistador) y otra
(el entrevistado) u otras (entrevistados)” (pag. 403). En la entrevista, a través de
las preguntas y respuestas se logrd conocer las conductas, opiniones, actitudes
y expectativas de Doctores Odontologos, Auxiliares, Asistentes Dentales y
Pacientes de las Clinicas Odontologicas. Entre los ejes de investigacion estan
los siguientes: Calidad, Procesos estandarizados, Higiene, Servicio al cliente,
Disminucidn y correccidon de errores, Instrumentaria y tecnologia, Fidelizacion
de los pacientes, Procesos administrativos, Satisfaccion del cliente, Innovacioén
en procesos, Norma ISO 9001-2015, Archivo, Historial médico.

Investigacion Documental. Se consideraron y analizaron aquellos escritos que
contienen datos de interés relacionados con el estudio, que permita adquirir
conocimientos relacionados con la problematica planteada. Y sirvieron al

investigador para conocer los antecedentes de un ambiente, asi como las
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vivencias o situaciones que se producen en ¢l y su funcionamiento cotidiano y
anormal (Sampieri, 2014, pag. 415).

b) Instrumentos.

i.  Guia de Entrevista. Para realizar la entrevista se utilizo una guia para explicar
las preguntas que se le hicieron a cada una de las personas, con el objetivo de
propiciar un ambiente agradable para que responda de manera espontédnea,
honesta, para obtener informacion confiable.

ii. Lista de Cotejo. Es entendido basicamente como un instrumento de
verificacion. Este fue util para registrar las diferentes anotaciones que se
obtuvieron de la entrevista, la observacion y recopilacion de documentos; con
base en las grabaciones de audio para estar seguro de que lo anotado es correcto.

D. Fuentes de Informacion

1. Primaria

En esta investigacion fueron obtenidas por medio de las entrevistas que se realizaron a los
empleados/as, pacientes y encargados de las clinicas; que anteriormente se delimitaron en el
estudio.

2. Secundaria

Se obtuvieron por medio de libros, diccionarios, sitio web, estudios realizados por
diferentes investigadores, leyes, publicaciones, folletos en formato fisico y electronico con
respecto a la tematica de calidad, odontologica y procesos.

E. Ambito de la Investigacion

La investigacion se llevd a cabo por medio de entrevistas en diferentes organizaciones

registradas como Clinicas Odontoldgicas dentro del area metropolitana de San Salvador en la cual



33

fueron seleccionados Doctores Odontdlogos, Auxiliares y/o Asistentes Dentales y Pacientes de las
Clinicas Odontologicas.
F. Unidad de Analisis

Las unidades de analisis de esta investigacion fueron los Directores o Gerentes, asi como
los Doctores Odontdlogos, Auxiliares, Asistentes Dentales y Pacientes de las Clinicas
Odontoldgicas.
1. Directores o Gerentes

Son los encargados de gestionar, retroalimentar y retener al recurso humano, ademas,
determinan las estrategias que se requieren para lograr que los trabajadores contribuyan a los
objetivos de la organizacion.
2. Empleados de las Organizaciones

Al ser la carta de presentacion de la organizacion y estar involucrados en las acciones
operativas sus conocimientos empiricos contrastan la realidad contra lo teérico con relacion a la
calidad en los servicios, brindando una mejor experiencia para los clientes.
3. Pacientes

Siendo los que adquiere el servicio brindado, son los adecuados para corroborar la calidad
dentro de las clinicas odontoldgicas. Ya que, como organizacion se busca satisfacerlos para que
adquieran el servicio nuevamente.
G. Determinacion de Universo y Muestra

Tal como se indic6 al inicio en la metodologia de la investigacion, el trabajo se realiz6
mediante el Enfoque Cualitativo, el cual como afirma el autor (Sampieri, 2014) “La investigacion
cualitativa, por sus caracteristicas, requiere muestras mas flexibles. La muestra se va evaluando y

redefiniendo permanentemente.” (pag. 386). Al utilizar la recoleccion de datos sin medicion
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numérica para descubrir preguntas de investigacion en el proceso de interpretacion; es importante
recalcar que al no tener que efectuarse mediciones numéricas ni tabulaciones la muestra no viene
dada a partir de una férmula matematica, sino que pesan mas otros tipos de factores. Al tratarse de
seres humanos los datos que interesan son conceptos, percepciones, imagenes mentales, creencias,
emociones, interacciones, pensamientos, experiencias, procesos y vivencias manifestadas en el
lenguaje de los participantes con la finalidad de analizarlos y comprenderlos, y asi responder a las
preguntas de investigacion y generar conocimiento.

En base a los parametros de una investigacion cualitativa los cuales persiguen la calidad
del contenido y no la repeticion de respuestas, se determind que la muestra quedaria a discrecion
de los investigadores optando por un rango de 10 a 15 entrevistas, de acuerdo a similitud o
repeticion de las respuestas, los cuales llevaron a determinar el diagnostico desarrollado.

H. Procesamiento de la Informacion

“Al ingresar al campo o ambiente, por el simple hecho de observar lo que ocurre estamos
recolectando y analizando datos, y en esta labor puede ir ajustindose la muestra. Muestreo,
recoleccion y andlisis son actividades casi paralelas™ (Sampieri, 2014, pag. 396).

El proceso se llevo en tres pasos: para el procesamiento de la informacion, el primer paso
fue la recoleccion de informacion mediante entrevistas a Doctores Odontologos, Auxiliares,
Asistentes Dentales y Pacientes de las Clinicas Odontolégicas del Area Metropolitana de San
Salvador, al ser entrevistas no estructuradas, se evitd estandarizar el esquema de las preguntas,
donde estas se tornaron en una conversacion mas participativa, el segundo paso comprendié una
evaluacion de la informacion que era trascendental para la investigacion o si habia que recolectar

mas informacidn para profundizar a la ya obtenida y el tercer paso fue el analisis definitivo de la
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informacion obtenida qué, ademads, los mismos entrevistados brindaron opiniones que seran
utilizadas para la elaboracion de las propuestas y estrategias a desarrollar en el capitulo III.

Hubo muchas opiniones y para evitar cuestionamientos de personas que no autorizaron se
les mencionara dentro de la investigacion, se optd por mantener su identificacion en anonimato,
ya que era pertinente para la investigacion es la opinidon y la calidad de respuestas que estas
pudieran proporcionar.

I Diagnostico de la Situacion Actual Sobre el Disefio de un Sistema de Gestion de la
Calidad a Fin de Optimizar los Procesos de las Clinicas Odontolégicas del Area
Metropolitana de San Salvador, Aplicando la Norma ISO 9001-2015. Caso Ilustrativo

Para detectar la incidencia que genera la Calidad en el sector odontoldgico, fue necesario
consultar distintas fuentes de opiniones que desarrollan un papel importante en este rubro, como:
Pacientes, Doctores, Auxiliares o Asistentes dentro del sector Odontologico del area Metropolitana
de San Salvador, lo que nos ayud6 a generar informacién valiosa para el desarrollo de la
investigacion, la cual se derivé de las diferentes opiniones que fueron recabadas a lo largo de esta
investigacion. Opiniones que nos ayudaron a tener un panorama mas amplio de como perciben los
Pacientes un sistema de gestion de calidad en las clinicas odontolégicas del area metropolitana de
San Salvador, asi como también, conocer de antemano las opiniones de los Doctores, Auxiliares y
Asistentes que brindan el servicio a los Pacientes.

Por lo tanto, se recopilaron factores claves de trece ejes tematicos, clasificados en seis
grupos, para atraer a los Pacientes como las caracteristicas, preferencias y competencias que
presentan, y desarrollan las Clinicas Odontologicas; a fin de investigar si cuentan con un Sistema

de Gestion de la Calidad y como los Doctores, Auxiliares y Asistentes lo implementan. Porque un
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buen servicio de calidad también depende de como se desenvuelven tomando en cuenta distintas

opiniones.

Los Pacientes. Doctores, Auxiliares y Asistentes fueron entrevistados por medio de

plataformas tecnoldgicas y entrevistas presenciales, para las personas que nos brindaron su opinion

se opto por proteger su identidad, estas entrevistas se encuentran en el apartado de anexos.

1. Grupo uno

a.

b.

Calidad. Este primer eje tematico, englob6 los conocimientos sobre la calidad que
los entrevistados poseen al respecto, en lo cual el Entrevistado N° 01, comento
“Para mi la calidad es cuando uno quiere un servicio, que cumpla las necesidades
especificas que estoy buscando.” Asi mismo lo manifest6 la Entrevistada N° 03,
donde afirma que los servicios eficaces son catalogados como Calidad, esto nos lo
confirman bajo sus interpretaciones los Entrevistados N° 05 y N° 02, desde el punto
de vista de paciente. Mientras que el Entrevistado N° 06 y N° 09, nos dicen que la
base de la Calidad son los materiales por utilizar en las Clinicas y que esto
proporciona la confianza en el paciente y demuestra que la Calidad siempre
prevalecera ante todo tipo de elementos dentro de la competencia de los servicios
odontoldgicos, en cambio la opinidon de la Entrevistada N° 10, nos proporciona otro
enfoque donde el Sistema Publico de Salud, le apuesta méas a la cantidad de
servicios que a la Calidad del servicio.

Higiene. El estudio de este eje tematico demostrd que los Entrevistados N° 02, N°
03, N°05 y N° 01, fueron observadores y tuvieron la certeza de que los
instrumentos clinicos si son esterilizados en las clinicas que ellos visitan, ya que de

forma consolidada manifestaron haber presenciado tal procedimiento o tuvieron a
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la vista la instrumentaria en bandejas especiales o bolsas de esterilizacion tal como
lo confirma la Entrevistada N° 11 “fijense que lo que observé fue que tienen sus
mesitas o bandejas en donde tienen todos los instrumentos que ocupan, también
utilizan sus gabachas especiales y sus gorros”. Esto nos corrobora lo que los
Entrevistados de categoria Profesionales en la Odontologia, Entrevistados N° 12,
N° 09, N° 08 y N° 13, nos expresaron, donde explican a detalle los procedimientos
de higiene y sanitizacién de equipos, instrumentos y otros elementos que se utilizan
dentro del proceso odontologico, la opinion del Entrevistado N° 10 nos especifico
que “Posteriormente que se retire el paciente se quita todo el instrumental y se
higieniza con Lysol en spray, incluyendo lo que son resinas de todo el material,
lamparas, sillon dental, se le coloca un plastico protector y se cambia entre cada
paciente. Los instrumentos se lavan con glutaraldehido y se dejan reposar y se
colocan en el esterilizador” Desde los puntos de vista tanto profesional como de
paciente, se podria confirmar que, si conocen, observan y aplican respectivamente
estos procedimientos de higiene y que esto ha sido determinante para ellos dentro
de los servicios odontologicos.

Normas ISO. En conclusion, un tanto masiva sobre este eje de estudio, pudimos
determinar que la tanto los pacientes como profesionales en la odontologia
desconocen de forma parcial o total sobre las Normas Internacionales de
Estandarizacion y mucho menos su aplicabilidad en el dmbito, en cuanto a los
Entrevistados N° 02 y N° 01 desconocian del tema pero desde su perspectiva si
estas fueran aplicadas a nivel de clinicas odontologicas fueran mas confiables en

sus procedimientos y la gente se informaria un poco mas y buscaria clinicas con
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esas certificaciones y pondria a la vanguardia a todo el rubro, las excepciones al
concepto desconocido fue la profesional Entrevistada N° 08, que literalmente nos
expreso “Si, las he escuchado. Entiendo que es el control de calidad que se hace
dentro de una empresa, son normas que van avanzando y que podemos aplicarlas
en cualquier empresa.” y la Entrevistada N° 13 que nos coment6 que esta tematica
se aplicaba y conceptualizaba en una materia que se llama “Manejo de Clinica
Odontoldgica”, dentro del Plan de Estudios de Doctorado en Cirugia Dental, pero

que lamentablemente no se profundiza demasiado en el tema.

Grupo dos

a.

Procesos Estandarizados. Con respecto a esta temadtica, los entrevistados de
categoria pacientes, poseen opiniones homogéneas tal como lo expresod el
Entrevistado N° 05 “Por lo que he observado pueden ser estandarizados, pero cada
uno decide como abordar al paciente. Si son como procesos estandarizados pero a
la vez no, quizd hay un criterio de inicio pero no uno de finalizacion.”, La
Entrevistada N° 02, lo confirma desde sus experiencia y esto coincide de una forma
paralela con las opiniones de los profesionales en Odontologia, la Entrevistada N°
12 y N° 10, donde nos corroboran que existen procedimientos estandarizados y
lineamientos a seguir en la atencion odontoldgica, pero que en muchas ocasiones
se puede modificar o sufrir cambios y todo dependerd de la persona que se esté
atendiendo.

Procesos Administrativos. Dentro del andlisis de este eje tematico a nivel
administrativo, pudimos observar que no existe una homogeneidad en cuanto a los

procesos, ya que pudimos detectar sobre todo desde la perspectiva del paciente por
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medio de los Entrevistados N° 02, N° 03 y N° 04, no es comUn que las clinicas
tengan buzones de sugerencias a la vista, por lo que eso dificulta el nivel de
comunicacion directa en cuanto a quejas o sugerencias, por otra parte el
Entrevistado N° 05 respecto a la comunicacion nos dijo que desde su experiencia
“No me notificd que era una pre endodoncia, no era una endodoncia completa.
Entonces como no me lo notificd yo asumi que ya habia finalizado, posterior a eso
estaba comiendo y se me quebrd la premolar.”, lo que nos lleva a que
lamentablemente no todos los profesionales y clinicas poseen estandares
especificos de atencion e informacidon de sus procedimientos clinicos. de forma
contraria los profesionales entrevistados manifestaron de forma comiin que en sus
clinicas de trabajo si se le da un seguimiento a los procesos odontologicos de forma
posterior, en algunos casos por medio de llamadas y mensajes en WhatsApp, tal
como nos lo menciona la Entrevistada N° 10 y solamente el Entrevistado N° 06 fue
el que menciond que “ Nosotros para iniciar un tratamiento con cualquier persona
que quiera que esté interesado, tratamos en regla general de darle una evaluacion

donde se incluye el diagnostico y presupuesto sobre los tratamientos que necesita”.

Grupo tres

a.

Servicio al Cliente. En ¢l andlisis de este eje tematico, los Entrevistados N° 06, N°
08, expresaron la importancia de un buen servicio y que como profesionales deben
proporcionar sin distincion, esto lo confirma la Entrevistada N° 13 cuando hizo
énfasis en que para proporcionar un buen servicio se debe tener muchos
conocimientos y habilidades y sobre todo gustar la profesion, respecto a los

pacientes, hubo coincidencia de opiniones entre los Entrevistados N° 03, N° 07 y
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N° 05, donde lo esencial de una clinica es el servicio que reciben durante los
procedimientos, ya que eso es determinante desde el primer momento para seguir
en esa clinica o decidir buscar otra opcion, con la Entrevistada N° 11 podemos
apreciar y confirmar que el servicio al cliente inicia desde algo tan insignificante
pero esencial, “Uno lleva expectativas cuando va a un lugar, a una clinica y la
verdad es que para otra gente quizas no es importante o pareciera increible, pero
desde el momento de saludar a las personas o decirle, “mire pase adelante”, ; Como
esta?. Entonces esa es la primera percepcion que uno tiene también de los médicos,
desde el momento que me atendi6 la doctora incluso la secretaria”.

Satisfaccion al Cliente. Con respecto a esta temdtica se pudo obtener la
informacion que de forma general todos los pacientes entrevistados han tenido
experiencias desagradables pero también de satisfaccion, por lo que han podido
reconocer de inmediato los factores que hacen la diferencia, en cuanto a la
Entrevistada N° 02 nos expresaba que la mala atencion, el ambiente hostil y el mal
trato fue lo que la hizo abandonar su tratamiento en cierta clinica, al igual que la
Entrevistada N° 03 que lamentablemente en la clinica donde anteriormente iba le
daban mucha larga al proceso odontoldégico, no habia una formalidad ni
evaluaciones para determinar si en realidad se debia seguir o no con el proceso, en
cuanto a la Entrevistada N° 11 expresé que por el momento se encontraba pronta a
iniciar un proceso odontologico pero que hasta el momento las explicaciones que
habia recibido y el buen desarrollo de las consultas le habia satisfecho bastante en
comparacion de todas las clinicas visitadas anteriormente, lo que nos lleva a

confirmar con el Entrevistado N° 01 que muchas veces la satisfaccion del cliente
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esta en detalles pequefios y sencillos como €l nos lo expreso “Fue muy satisfactorio
el proceso, ya que tuvieron la delicadeza de explicar cada proceso que se me iba a
realizar, de igual manera cuando solicitaban mi informacion para realizar mi
expediente, me regalaron una copia para verificar que tuviera correcta mi
informacion.” Tal como lo confirma de forma paralela la Entrevistada N° 13 que
muchas veces desde el sencillo detalle de no hablar de forma técnica y con
amabilidad con el paciente, abre las puertas a la confianza en el profesional, en
cuanto a los Entrevistados N° 09 y N° 08 ellos expresaron que de forma general se
sienten muy contentos cuando se cumplen las expectativas de los pacientes y estos

lo expresan o demuestran.

Grupo cuatro

a. Disminucion y Correccion de Errores. Desde el punto de vista de todos los

profesionales en el area de la odontologia, este eje tematico fue interesante porque
se pudo apreciar como todos coincidieron en sus opiniones y de las formas
parecidas en que dentro de sus centros de trabajo se aplicaba este eje, los
Entrevistados N° 10 y N° 12 coincidieron en que las reuniones constantes, la
retroalimentacion y la evaluacion, proporcionan una disminuciéon y correccion de
errores, mientras que la Entrevistada N° 08 indicd que el constante apoyo y
motivacion de administradores de la clinica es esencial para lograr el eje en estudio
y el Entrevistado N° 09 nos rectifico diciendo “En algunos caso cuando son técnicas
nuevas que utilizo o son tratamientos delicados que no se hacen comunmente en la
clinica, antes y después explico el procedimiento, como lo van a realizar y

posteriormente explico por qué se hizo de esa forma”.
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Historial Médico. En cuanto al ultimo eje tematico y con base de nuestra salud
dental, se anexa junto al Archivo general de cada paciente dentro de las clinicas
odontologicas, segin todos los comentarios de los profesionales entrevistados, este
se basa en preguntar sobre alergias, enfermedades cronicas, medicamentos en uso,
cirugias u otros datos médicos que puedan servir para construir el historial médico
completo, en cuanto a los entrevistados en su mayoria si fueron consultados con
esta informacion, pero la Entrevistada N° 07 nos comentaba que la Dra. de la tltima
clinica ni siquiera le pregunt6 sobre enfermedades cronicas o medicamentos, sino
que de una vez inici6 el tratamiento por el cual ella acudia, sin realizar expediente
ni consultar el historial médico ni tampoco realizar un diagnostico e informarle al
respecto, el Entrevistado N° 01 nos coment6 adicionalmente que para construirle el
historial médico hasta le solicitaron una radiografia, por lo que el noto de primera
mano, el profesionalismo, en cuanto a los profesionales entrevistados, La
Entrevistada N° 13 y N° 10 nos comentaron todas las preguntas que se realizan en
la construccion del respectivo historial médico y que lo correcto en cuanto a los
protocolos a seguir son, obtener la informacion médica del paciente, realizar un
diagnostico, un tratamiento periodontal y limpieza dental, previo a la realizacion de
cualquier otro tipo de tratamiento, asegurando un procedimiento limpio, adicional
se puede agregar radiografias, esto fue confirmado de igual manera por los

Entrevistados N° 08, N°05 y N° 09.

Grupo cinco

a.

Instrumentaria y Tecnologia. En cuanto a este eje el Entrevistado N° 09 nos dice

que normalmente todos los afios cambian o actualizan sus equipos y herramientas,
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ya que por higiene o avance se actualizan y efectivamente desde la perspectiva de
paciente la Entrevistada N° 02 dice que, como paciente, es importante que los
equipos que utilicen no estén obsoletos, ya que son parte de la primera imagen del
profesional que se obtiene.

Innovacion en procesos. En cuanto al eje tematico pudimos detectar de forma
general en las entrevistas que los pacientes estdn a la expectativa de que los
profesionales en la odontologia se capacitan periodicamente y puedan mejorar sus
procesos dentro de las clinicas, en cuanto a esto fueron las profesionales
Entrevistadas N° 12 y N° 10 la que nos indicaron que en sus centros de trabajo, si
reciben capacitaciones de forma periddica en cuanto a procedimientos o
instrumentaria, mencionaban muy especificamente sobre los procesos previos que
se realizan para la atencion de los infantes en la odontologia, en cuanto a técnicas
de respiracion, de aplicacion de medicamentos y de cémo poco a poco han ido
mejorando técnicas respecto a la odontopediatria, llamando la atencion del estudio
que solamente una paciente conocia un poco al respecto que fue la Entrevistada N°
11 que literalmente decia “Me lleva mi l6gica a pensar que es un especialidad que
se da para no traumar a los nifios con los procesos normales, esto me parece bien
verdad como Innovacion, como que se van especializando en esa area y también
como que van buscando diferentes tipos de medicamentos que pueda ser para un

niflo que no sea tan agresivo como el de algiin adulto.”

Grupo seis

a.

Fidelizacion de los Pacientes. En el estudio de este eje tematico, se obtuvieron

diferentes elementos que componen la fidelizacion, desde su punto de vista
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profesional los Entrevistados N° 08, N° 09 y N° 06, coincidieron sefialando como
elementos, el trato al cliente, la imagen y la calidad del servicio como clave para
poder establecer la fidelidad del paciente con la clinica, refutando con palabras
exactas del Entrevistado N° 09 lo siguiente “La calidez con la que tratamos al
paciente, creo que la forma en cdmo nos expresamos y tratamos al paciente es lo
que también marca la diferencia con otras clinicas.”, mientras que los Entrevistados
N° 07 y N° 03 mencionan que la Garantia, Calidad y Precio son elementos
esenciales que los hacen regresar a las clinicas y evaluar en cada procedimiento,
mientras que de forma paralela se mencionaron como el diagnostico certero, la
confianza y atenciones durante y después de los procesos como parte de los
elementos que los llevan a ser fieles como pacientes con los respectivos doctores
por parte de los Entrevistados N° 01, N° 05, N° 11 y N° 02.

Archivo. En el pentltimo eje tematico pudimos constatar que de todos los
pacientes entrevistados a excepcion de dos, todos poseen un archivo personal en las
clinicas donde se encuentran en control dental, la mayoria nos comentaba que
previo a sus tratamientos se les pidié informacion personal como nombre completo,
nimero de DUI, edad, lugar de estudio o trabajo, direccion e inclusive informacion
médica y que este era siempre de forma fisica, solamente un entrevistado coment6
que vio su archivo de forma digital y fisica al mismo tiempo, en cuanto a las
Entrevistadas N° 03 y N° 07 nos comentaron que ambas en las clinicas donde
pasaban consulta nunca les solicitaron informacion como tal ni identificacion y en
cuanto al historial clinico de procedimientos ellas tenian que estarles recordando a

los Doctores o Asistentes que procedimientos poseian y actualizarlos de cualquier
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informacion pero que nunca hubo anotaciones ni archivo como tal que firmaran. En
cuanto a los profesionales entrevistados, fueron especificos en cuanto a este
proceso, ya que nos narraron todos los requisitos de informacion que se solicita en
la ficha de expediente de los pacientes, la Entrevistada N° 10 nos comentd que
solamente se guardan 10 afios todos los expedientes como resguardo, esto segun
directrices del Consejo Superior de Salud y que de igual forma muchas veces la
Junta de Vigilancia les solicita el Expediente de los Pacientes y un Odontograma,
esto nos lo confirmo la Entrevistada N° 08.
J. Conclusiones
La relacion entre calidad, higiene y las Norma ISO 9001 es fundamental en la gestion de
cualquier organizacion, especialmente en aquellas que buscan asegurar productos o servicios
consistentes y seguros. La adecuada implementacion de esta norma ayuda a garantizar que los
productos o servicios que ofrecen sean de alta calidad y seguros para los consumidores
La relacion entre los procesos estandarizados y los procesos administrativos se encuentran
estrechamente relacionados en la gestion organizacional, ya que ambos conceptos se
complementan para garantizar la eficiencia en los procesos operativos de la organizacion,
trabajando juntos para asegurar un funcionamiento efectivo y en linea con sus objetivos
estratégicos.
El servicio al cliente es una herramienta clave para alcanzar y mantener la satisfaccion del
cliente, y la satisfaccion del cliente es una métrica esencial que refleja la efectividad del servicio
al cliente ofrecido por las organizaciones. Un buen servicio al cliente conduce a una mayor

satisfaccion del cliente, si el servicio al cliente es rapido, eficaz y amable. Cumplir con estas
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caracteristicas hace que la probabilidad que los pacientes se sientan satisfechos con la Clinica
Odontoldgica sea mayor.

La disminucion y correccion de errores, e historial médico se refieren a las estrategias y
practicas que se implementan en el ambito de la salud para reducir errores médicos y encontrar
medios para corregirlos de manera efectiva proporcionando la informacion necesaria para prevenir
errores y y aumentar la efectividad al corregirlos.

La innovaciéon en procesos, y la instrumentaria, y tecnologia estdn estrechamente
relacionadas en el contexto empresarial y productivo, debido a que la aparicion de nuevas
tecnologias o instrumentos en el dambito de la salud impulsa la mejora de los procesos, generando
un ciclo continuo de optimizacidén y mejora continua.

Un archivo bien gestionado es el pilar fundamental de cualquier clinica odontoldgica para
facilitar la fidelizacion de los pacientes, ya que asegura una atencion médica de calidad, coherente,

continua y personalizada.
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CAPITULO III: DISENO DE UN SISTEMA DE GESTION DE CALIDAD A FIN DE
OPTIMIZAR LOS PROCESOS DE LAS CLINICAS ODONTOLOGICAS DEL AREA

METROPOLITANA DE SAN SALVADOR, APLICANDO LA NORMA ISO 9001-2015

A continuacion, se presenta un Sistema de Gestion orientado a las Clinicas Odontolégicas
aplicando las Normas ISO 9000:2015, la cual permitird aplicar los principios de Gestion de la
Calidad en los procesos de trabajo con el objetivo de mejorar los servicios que prestan.

A. Objetivos
1. General
Disefiar un Sistema de Gestion de Calidad a fin de optimizar los procesos de las Clinicas
Odontoldgicas del Area Metropolitana de San Salvador, aplicando la Norma ISO 9001-2015.
2. Especificos
a. Estandarizar los procesos de las clinicas odontologicas del area metropolitana de
San Salvador, aplicando la Norma ISO 9001-2015.
b. Fortalecer la cultura de mejora continua y calidad en los servicios que ofrecen las
clinicas odontolédgicas del area metropolitana de San Salvador.
c. Proponer aspectos a mejorar en los procesos odontologicos y administrativos mas
comunes dentro del area metropolitana de San Salvador.
B. Principios de Gestion de la Calidad
Para ello se desglosa cada uno de los siete principios de un Sistema de Gestion de la

Calidad, denotando lo que la Norma ISO respectiva recomienda aplicar.
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1. Enfoque al Cliente

La Direccion de las Clinicas Odontoldgicas deberan proporcionar la atencidn necesaria a

sus pacientes en toda su estancia, por lo tanto, deben comprender las necesidades actuales y futuras

de los clientes, asegurandose de que:

a)

b)

d)

Deben comprender y atender las necesidades y expectativas actuales dentro del
servicio brindado al paciente, durante su estadia y posterior a su visita, asi como las
futuras necesidades.

Deben cumplir los objetivos de acuerdo con la filosofia empresarial propuesta para
los servicios a brindar en las clinicas odontologicas de acuerdo con las necesidades
y expectativas de los pacientes.

Deben establecer un plan de seguimiento al tratamiento de los pacientes, para lograr
la fidelizacion del cliente y obtener parametros de resultados sobre la satisfaccion
en los servicios brindados.

Deben comprender y cumplir la legislacion que rige al territorio salvadorefio en
materia de la salud bucodental.

Deben considerar todos los riesgos y oportunidades que se puedan presentar en los
diferentes servicios y productos aplicados en las clinicas odontologicas y actuar de
forma rapida con el objetivo de satisfacer a los pacientes.

Deben mantener un comportamiento ético y profesional en todas las etapas de
atencion a los pacientes dentro de las clinicas odontoldgicas, generando un

ambiente agradable y confiable.
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2. Liderazgo

La Direccion de las Clinicas Odontologicas deberan ejercer un liderazgo que permita

mantener un ambiente interno donde que motive al personal a involucrarse totalmente en el

Sistema de Gestion de la Calidad, considerando que:

a)

b)

d)

Deben asumir la responsabilidad y obligacién de rendir cuentas con relacion a la
eficacia del Sistema de Gestion de la Calidad.

Deben establecer la politica y objetivos del Sistema de Gestion de la Calidad de
forma compatible con la filosofia empresarial de la clinica.

Deben integrar los requisitos del Sistema de Gestion de la Calidad en los procesos
de la clinica.

Deben comunicar, apoyar y dirigir al personal de la clinica la importancia de
contribuir en la eficacia del Sistema de Gestion de la Calidad conforme a sus
requisitos.

Deben fomentar y promover en el personal un compromiso con la calidad y la
mejora continua en los procesos de la clinica.

Deben inspirar, fomentar y reconocer la contribucion del personal para cumplir con

los requisitos del Sistema de Gestion de la Calidad de la clinica.

3. Compromiso de las Personas

Al ser el recurso humano la esencia de las Clinicas Odontologicas para aumentar la

capacidad de generar y proporcionar valor por medio del cumplimiento de los objetivos del

Sistema de Gestion de la Calidad, la direccion debera buscar diferentes estrategias para fomentar

el compromiso del personal, de tal forma que estos puedan rendir de manera eficaz y eficiente, por

lo tanto:
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a) Deben promover la importancia de su contribucion individual para el cumplimiento
de metas de la clinica.
b) Deben promover la colaboracion entre el personal de toda la clinica y los beneficios
que trae hacia el ambiente laboral y el cumplimiento de metas.
c) Deben fomentar y facilitar el dialogar abiertamente, compartir conocimientos y
experiencias del personal en un ambiente seguro dentro de la clinica.
d) Deben identificar los factores que afecten al desempetio, positivo o negativo, del
personal que les permitan tomar iniciativas sin temor.
e) Deben reconocer, valorar e impulsarla contribucién, aprendizaje y mejora del
personal de la clinica.
4. Enfoque a Procesos
La Direccion de la Clinica Odontoldgica cambiard la forma de gestionar sus actividades,
pasaran de ser actividades independientes a procesos interrelacionados que faciliten el
cumplimiento de sus objetivos de manera eficaz y eficiente, esto implica que:
a) Deben establecer la estructura organizacional de la clinica para rendir cuentas al
gestionar los procesos.
b) Deben determinar la capacidad de la clinica para atender pacientes y considerar las
limitaciones en el uso de recursos antes de actuar.
c) Deben identificar la relacion entre los procesos, analizando los resultados de la
mejora con base a la evaluacion de los datos e informacion.
d) Deben gestionar los procesos y sus interrelaciones como un sistema para cumplir

con los objetivos de calidad de la clinica.
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e) Deben identificar y corregir los riesgos que afecten las salidas de los procesos y los

resultados del Sistema de Gestion de la Calidad.

5. Mejora Continua

La Direccion de la Clinica Odontologica buscaré identificar constantemente oportunidades

de correccion, ajuste y mejora de los procesos para mantenerse a la vanguardia y lograr reducir

costos y tiempos sin perder calidad en sus servicios, identificando lineas de espera generadas por

la alta demanda del servicio, por lo que:

a)

b)

d)

g)

h)

Deben fomentar el pensamiento de mejora continua al personal y motivarlos a
expresar sus ideas o recomendaciones.

Deben optimizar el uso de los recursos implicados en sus procesos.

Deben investigar los cambios en las necesidades y expectativas de los pacientes.
Deben investigar sobre nuevos materiales, herramientas, técnicas, estrategias y
equipo que puedan facilitar el cumplimiento de sus objetivos.

Deben fomentar y capacitar al personal en nuevas técnicas, especialidades o trato
con los pacientes.

Deben mejorar los productos y servicios para cumplir los requisitos, asi como
considerar las necesidades y expectativas de los pacientes.

Deben prevenir, reducir y corregir los efectos no deseados.

Deben mejorar el desempeiio y eficacia del Sistema de Gestion de la Calidad.

6. Toma de Decisiones Basadas en la Evidencia

La toma de decisiones es un proceso complejo que implica incertidumbre, por lo que los

resultados deseados se consiguen por medio del analisis y evaluacioén de datos e informacion por

medio de:
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a) Deben determinar, medir y hacer el seguimiento de los indicadores clave para
demostrar el desempeiio de la clinica en sus servicios.

b) Deben verificar que los datos e informacion sean precisos, fiables y seguros.

c) Deben aplicar métodos para analizar y evaluar los datos e informacion
proporcionada por los pacientes, relacionada a la satisfaccion en los servicios y
productos.

d) Deben verificar y asignar al personal idoneo para el andlisis y evaluacion de los
datos.

7. Relaciones Mutuamente Beneficiosas con los Proveedores

Al ser partes independientes que se benefician mutuamente, la Direccion debe evaluar y

seleccionar a los proveedores considerando su capacidad para suministrar los recursos solicitados

conforme a los requisitos que satisfacen a los pacientes, por lo que:

a)
b)

d)

Deben optimizar el nimero de proveedores.

Deben mantener constante comunicacion para facilitar la solucion de problemas,
evitar retrasos y disminucion de costos.

Deben determinar y priorizar la relacion con los proveedores de manera, de obtener
mejores precios para la compra de materiales, equipo de mayor calidad.

Deben establecer relaciones que equilibren las ganancias a corto plazo con las
consideraciones a largo plazo.

Deben establecer actividades de desarrollo y mejora colaborativas con los
proveedores.

Deben reconocer y fomentar los logros de los proveedores.
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La aplicacion de estos principios del Sistema de Gestion de la Calidad permitira dictaminar
los objetivos dentro de las Clinicas Odontoldgicas, ayudando a caracterizar la organizacion y
definirla con metas de éxito, por lo que la direccion deberd plantearse crear o reestructurar la
mision, que es una declaracion del proposito o razén de ser de la clinica; asi como también, la
vision, que es lo que la clinica pretende alcanzar a largo plazo. Y los valores seran la base con la
que se construya la cultura organizacional de la clinica.

C. Enfoque Basado en Procesos

La Direccion debe dotar a la Clinica Odontolégica con una estructura organica que permita
cumplir con la misién y la vision establecida. Asi mismo deben implementar se la gestion por
procesos.

El proceso debera ser considerado como un conjunto de actividades relacionadas entre si,
que utilizan recursos y controles para transformar elementos de entrada a resultados, para ello, las
clinicas odontoldgicas deben considerar las actividades primordiales de cada proceso,
identificando y gestionando las actividades que interactiian entre ellos.

Las Clinicas Odontolégicas para aplicar la norma ISO 9001 deben fomentar la adopcioén
del enfoque basado en procesos, concentrando su atencion en:

a) Determinar los requisitos para los servicios.

b) Establecer criterios para los procesos y la aceptacion de los servicios.

c) Determinar los recursos necesarios para lograr la conformidad con los requisitos de
los servicios y materiales utilizados.

d) Implementar el control de los procesos de acuerdo con los criterios.

e) Determinar el mantenimiento y conservacion de la informacion documentada en la

extension para:
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i.  Tener confianza en que los procesos se han llevado a cabo segun lo planificado.

ii. Comprobar la conformidad de los servicios con sus requisitos.

Las Clinicas Odontoldgicas, al aplicar el enfoque basado en procesos podran detectar los

errores y enfocarse en desarrollar cada proceso para hacerlos capaces de reaccionar por si solos a

los cambios mediante el control de la capacidad, la mejora continua, la flexibilidad estructural y

orientar las actividades hacia la satisfaccion de las necesidades de los pacientes.

D. Procesos en la Clinica Odontolégica

A continuacion, se describen los principales procesos que se aplican en las Clinicas

Odontolodgicas (Diagnostico), para cada proceso se detalla la secuencia de actividades y se elabora

su respectivo mapa de procesos. El cual permitira a las Clinicas Odontoldgicas hacer lo que esta

escrito, garantizando la calidad.

1. Proceso del Tratamiento de Ortodoncia (especialidad)

Participante Proceso

Paciente

Asistente administrativo

Ortodoncista

l.

Solicita cita.

. Agenda cita.

. Realiza evaluacion clinica del paciente.
. Toma de radiografia panoramica y cefalométrica.

. Toma de fotografias intraorales y extraorales.

3
4
5
6.
7
8
9

Toma de impresion dental.

. Elabora plan de tratamiento.
. Coloca brackets.

. Coloca tubos de ortodoncia.

10. Coloca arco dental.

11. Coloca ligaduras.

12. Brinda instrucciones para el cuidado.
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Paciente

Asistente administrativo

Ortodoncista

Asistente Administrativo

Ortodoncista

13. Solicita cita de control.

14. Agenda cita de control.

15. Retiro de tratamiento de ortodoncia.

16. Limpieza Dental.

17. Coloca retenedores dentales.

18. Programa cita de control.

19. Retira retenedores dentales.




Paciente
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Participante
Paciente

Asistente administrativo

Odontodlogo

Asistente administrativo

Odontoélogo

Paciente

Asistente administrativo

l.

AN N B~ W

11

12.
13.
14.
15.
16.

17.

18.

Proceso de Colocacion de Obturaciones

Proceso
Solicita cita.

. Agenda cita.

. Realiza evaluacion clinica del paciente.
. Verifica la presencia de caries y otros dafos.
. Realiza un diagndstico dental.

. Elabora odontograma.

. Elabora/complementa el expediente clinico del paciente.

. Aplica anestesia local.
. Elimina tejido dental dafiado.

10.

Acondiciona la cavidad del diente.
. Selecciona el material obturador.
Aplica resina dental.

Fotocurado de resina dental.
Ajuste oclusal.

Pulido de obturacion.

Brinda instrucciones para el cuidado.

Solicita cita de control.

Agenda cita de control.
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58



Participante
Paciente

Asistente administrativo

Implantélogo/Maxilofacial

Asistente administrativo

Implant6logo/Maxilofacial

Paciente

Asistente administrativo

Proceso de Implantes Dentales

Proceso
1. Solicita cita.

2. Agenda cita.

. Evalua la densidad 6sea.

. Evalua la anatomia oral.

. Realiza un diagndstico clinico.

AN N B~ W

. Elabora odontograma.

7. Elabora/Complementa el expediente clinico del paciente.

8. Toma de tomografia dental.

9. Elabora plan de tratamiento,

10. Aplica anestesia local.

11. Extrae dientes naturales (cuando aplique).
12. Coloca implantes.

13. Sutura encia.

14. Cicatriza encia.

15. Coloca pilar o conector en implantes.
16. Captura impresion bucal.

17. Fabrica protesis.

18. Coloca protesis.

19. Ajusta la protesis.

20- Brinda instrucciones para el cuidado.

21. Solicita cita de control.

22. Agenda citas de control.
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Participante
Paciente

Asistente administrativo

Odontodlogo

Asistente administrativo

Odontodlogo

Paciente

Asistente administrativo

Odontodlogo

l.

O o0 I O

15.

16.

17.

Proceso de Extracciones de Piezas Dentales

Proceso
Solicita cita.

. Agenda cita.

. Realiza un diagnéstico clinico.

. Elabora odontograma.

. Elabora/complementa el expediente clinico del paciente.

. Evalua la posiciéon y condicion del diente.
. Elabora plan de tratamiento.

. Aplica anestesia local.

. Realiza incision en la encia.

10.
11.
12.
13.
14.

Luxa el diente.

Extrae el diente.

Sutura encia.

Brinda instrucciones para el cuidado.

Receta medicamento.

Solicita cita de control.

Agenda cita de control.

Retira puntos.
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Odontolégo
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Participante

Paciente

Asistente administrativo

Odont6logo/Endodoncista

Asistente administrativo

Odontologo/Endodoncista

Paciente

Asistente administrativo

1.

(98]

21.

22.
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Proceso de Endodoncia (muerte del nervio por caries o golpes)

Proceso

Solicita cita.

. Agenda cita.

. Realiza un diagndstico clinico.

. Elabora odontograma.

. Elabora/complementa el expediente clinico del paciente.

. Toma de radiografia periapical.
. Evalua radiografia.
. Identifica el diente afectado.

. Evalta pulpa dental.

. Aplica anestesia local.

. Coloca aislamiento absoluto con dique de goma,
. Realiza apertura cameral.

. Elimina tejido pulpar, cameral y radicular.

. Desinfecta los conductos radiculares.

. Seca los conductos radiculares.

. Obturacion de los conductos radiculares.

. Toma de radiografica periapical final.

. Restaura estructura coronal.

. Receta medicamento.

. Brinda instrucciones para el cuidado.

Solicita cita de control.

Agenda cita de control.
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6. Proceso de Limpieza Dental

Participante

Paciente

Asistente administrativo

Odontdlogo

Asistente administrativo

Odontologo

Paciente

Asistente administrativo

Proceso

1. Solicita cita.

2. Agenda cita.

3. Evaluacion clinica del paciente.

4. Elabora odontograma.

5. Elabora/complementa el expediente clinico del paciente.

. Evaluacion de placa dentobacteriana y sarro dental.

. Eliminacién de sarro dental con ultrasonido.

. Pulido de la superficie de los dientes.

O o0 3 O

. Brinda instrucciones para el cuidado.

10. Solicita cita de control.

11. Agenda cita de control.
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E. Mejora de Procesos

1. Proceso del Tratamiento de Ortodoncia (especialidad)

a)

b)

d)

g)

Diagnostico. Evalue los procedimientos de colocacion de frenos dentales en la
clinica dental e identifique las dreas de mejora y puntos débiles.

Capacitacion del personal. Proporcione a los ortodoncistas, asistentes dentales y
personal administrativo capacitaciones regularmente y con informacion
actualizada, ademads, asegurese que el personal estar al tanto de las técnicas y
tecnologias de ortodoncia que se encuentren a la vanguardia.

Estandares de calidad. Establezca estandares claros y especificos de calidad para
la colocacion de frenos dentales. Esto puede incluir factores como alineacion,
oclusion y estética.

Implementacion de tecnologia. Mejore la eficacia y precision del proceso de
colocacion de frenos dentales mediante el uso de materiales de ultima generacion,
software de planificacion de tratamiento 3D y sistemas de imagenes digitales.
Protocolos de esterilizacion. Asegurese que se sigan estrictos protocolos de
esterilizacion y desinfeccion para evitar infecciones y proteger a los pacientes
durante el procedimiento de colocacion de frenos dentales.

Personalizacion del tratamiento. Debe adaptar el tratamiento ortodoncico a las
necesidades y preferencias de cada paciente. Esto puede incluir opciones de
brackets estéticos, varios tipos de alambres y otros factores particulares para cada
situacion.

Seguimiento y retroalimentacion. Monitoree los resultados del tratamiento

ortodoncico y recopile comentarios de los pacientes sobre su experiencia en la
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clinica dental, ademas, utilice esa informacion para encontrar areas de mejora y
modificar los procedimientos segiin sea necesario.

Colaboracion interdisciplinaria. fomente la colaboracion con otros profesionales
de la salud, como cirujanos maxilofaciales, periodoncistas y dentistas generales,
para satisfacer completamente las necesidades de los pacientes y maximizar los

resultados del tratamiento ortoddncico.

1) Auditorias internas. realice auditorias internas regulares para evaluar el

cumplimiento de los estdndares de calidad y la eficacia de los procesos de
colocacion de frenos dentales, ademds, tome medidas correctivas segiin sea

necesario para identificar las dreas de mejora.

2. Proceso de Colocacion de Obturaciones

a)

b)

Evaluacion de procesos actuales. Evalte los procedimientos de colocacion de
obturaciones en la clinica dental, ademas, identifique las dreas de mejora y puntos
débiles.

Capacitacion del personal. Proporcione a los dentistas, higienistas y asistentes
dentales capacitaciones regularmente y con informacién actualizada, ademas,
asegurarse de que estén al tanto de las técnicas y tecnologias mas recientes en la

restauracion dental.

¢) Estandares de calidad. Establezca estandares claros y especificos de calidad para

la colocacion de obturaciones dentales. Los requisitos de durabilidad, estética,
comodidad del paciente y biocompatibilidad del material utilizado pueden ser parte

de esto.
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Seleccion de materiales adecuados. Utilice materiales de obturacion de alta calidad
que sean seguros para el paciente, duraderos y estéticos, ademds, manténgase al
tanto de los nuevos materiales dentales y elija los que sean mas apropiados para
cada caso clinico.

Implementacion de tecnologia. Mejore la eficiencia y precision en la colocacion
de obturaciones, implementando equipos y tecnologia modernos y actualizados.
Esto puede incluir sistemas de imagenes digitales, unidades dentales ergondmicas
y dispositivos avanzados de anestesia local.

Protocolos de esterilizacion. Garantice el cumplimiento estricto de los protocolos
de esterilizacion y desinfeccion para evitar infecciones cruzadas y mantener un
entorno seguro para el paciente durante el procedimiento de colocacion de
obturaciones.

Personalizacion del tratamiento. Adapte el tratamiento restaurador a las
necesidades y preferencias Unicas de cada paciente. Segin las caracteristicas
clinicas y estéticas de cada caso, puede haber opciones de materiales de obturacion
como amalgama o ceramica.

Seguimiento y retroalimentacion. Realice un seguimiento continuo de los
resultados del tratamiento restaurador y recopile comentarios de los pacientes sobre
su experiencia en la clinica dental, ademas, utilice esta informacién para encontrar
las areas de mejora y modifique los procedimientos seglin sea necesario.
Colaboracion interdisciplinaria. Fomente la colaboracion con otros profesionales

de la salud, como periodoncistas, endodoncistas y prostodoncistas, para satisfacer
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completamente las necesidades de los pacientes y maximizar los resultados del

tratamiento restaurador.

Jj) Auditorias internas. Realice auditorias internas regularmente para evaluar el

cumplimiento de los estdndares de calidad y la eficacia de los procesos de
colocacion de obturaciones. Tome medidas correctivas segun sea necesario para

identificar las areas de mejora.

Proceso de Implantes Dentales

a)

b)

c)

d)

Evaluacion de procesos actuales. Realice una evaluacion completa de los
procedimientos de colocacion de implantes dentales que se utilizan actualmente en
la clinica dental, ademas, identifique las areas de mejora y puntos débiles.
Capacitacion del personal. Proporcione a los odontélogos, cirujanos orales,
higienistas y asistentes dentales capacitaciones regularmente y con informacién
actualizada, ademads, asegurese de que estén al tanto de las técnicas y tecnologias
mas recientes en implantologia dental.

Estdandares de calidad. Establezca estandares claros y especificos de calidad para
la colocacion de implantes dentales. Esto podria incluir requisitos sobre el éxito del
implante, asi como estabilidad primaria, integracion 6sea y funcionalidad a largo
plazo.

Seleccion de pacientes adecuados. Realice una evaluacion completa de cada
paciente para determinar si estd apto para recibir implantes dentales, ademas,
considere las expectativas del paciente, su salud oral, salud general y calidad del

hueso.
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Implementacion de tecnologia. Aumente la eficiencia y precision en la colocacion
de implantes dentales, use tecnologia y equipos modernos y actualizados. Esto
puede incluir sistemas de imagenes digitales, guias quirurgicas computarizadas y
dispositivos de carga inmediata.

Planificacion del tratamiento. Antes de colocar el o los implantes dentales, haga
una planificacién detallada del tratamiento. Esto puede incluir la planificacion
virtual del implante para determinar la posicion ideal del implante, asi como
estudios de tomografia computarizada para evaluar la cantidad y calidad del hueso.
Protocolos de esterilizacion. Garantice el cumplimiento estricto de los protocolos
de esterilizacion y desinfeccion para evitar infecciones y mantener un ambiente
seguro para el paciente durante el procedimiento de colocacion de implantes
dentales.

Seguimiento y retroalimentacion. Realice revisiones periddicas de los implantes
dentales colocados para evaluar su estabilidad y funcionamiento a lo largo del
tiempo, ademads, realice mantenimiento dental regularmente para prevenir
complicaciones y brinde instrucciones adecuadas para el cuidado postoperatorio.
Colaboracion interdisciplinaria. Fomente la colaboracion con otros profesionales
de la salud, como periodoncistas, endodoncistas, prostodoncistas y radidlogos, para
satisfacer completamente las necesidades de los pacientes y maximizar los
resultados del tratamiento con implantes dentales.

Auditorias internas. Realice auditorias internas regularmente para evaluar el

cumplimiento de los estandares de calidad y la eficacia de los procesos de
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colocacion de implantes dentales. Tome medidas correctivas segiin sea necesario

para identificar las dreas de mejora.

Proceso de Extracciones de Piezas Dentales

a)

b)

c)

d)

Evaluacion de procesos actuales. Estudiar, actualizar y aplicar los procesos mas
modernos y précticos en la extraccion de una pieza dental, dando al paciente una
experiencia de calidad y estabilidad durante el procedimiento, evitando
experiencias muy dolorosas y destructivas de las piezas dentales.

Capacitacion del personal. Proporcionar a los odontélogos, cirujanos orales y
asistentes dentales capacitaciones regularmente y con informacion actualizada de
higiene, cuidado y realizacién del procedimiento, ademas, asegurandose de que
estén al tanto de las técnicas y practicas mas recientes en la extraccion dental para
que eviten la destruccion total de la pieza y pérdida de estructura.

Protocolos de seguridad. Establezca protocolos de seguridad claros y rigurosos
para la seguridad del paciente durante el procedimiento de extraccion dental. Esto
incluye la preparacioén adecuada del lugar de trabajo y el uso adecuado de equipo
de proteccion personal, utilizando instrumental de alta calidad para que el paciente
no sufra ningun tipo de dafio durante el proceso o efecto secundario.
Equipamiento adecuado. Aseglrese de tener el equipo adecuado, con sus
respectivos mantenimientos y en buen estado para realizar extracciones dentales.
Los instrumentos quirargicos, forceps, elevadores dentales, anestésicos locales y

materiales de sutura estdn incluidos en esta categoria.

e) Analisis preoperatorio. Para cada extraccion dental, realice un andlisis preparatorio

completo, inicialmente solicitar exdmenes clinicos que demuestren la estabilidad
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que posee en cuanto a tiempo de coagulacion, plaquetas, infecciones, niveles de
azUcar, presion arterial y otros parametros importantes. Puede incluir radiografias
dentales para evaluar la condicion del diente a extraer, la anatomia circundante y la
presencia de posibles complicaciones, como raices supernumerarias o fracturas
dentales.

f) Planificacion del tratamiento. Antes de extraer una pieza dental, hacer una
planificacion detallada del tratamiento, teniendo en cuenta la técnica de extraccion
mas apropiada, el tipo de anestesia necesaria y si se requiere preservacion alveolar,
como el uso de injertos 0seos, también explicar en cuanto al tiempo, cuidado y
prevencion posterior a la extraccion dental.

g) Manejo del dolor y la ansiedad. Implemente métodos efectivos para aliviar el dolor
y la ansiedad del paciente durante el procedimiento de extraccion dental. El uso de
anestesia local adecuada, estrategias de distraccion y comunicacion efectiva con el
paciente pueden ser ejemplos de esto.

h) Educacion postoperatoria. Proporcione al paciente instrucciones claras y
detalladas sobre como cuidarse después de la extraccion dental. Esto incluye
consejos sobre higiene oral, dieta moderada y medicamentos recetados de alta
gama, si fueran necesarios, que garanticen la recuperacion Optima del paciente,
explicar las consecuencias del no uso de medicamentos posteriores al
procedimiento dental.

1) Seguimiento del paciente. Realice un seguimiento regular de los pacientes después
de la extraccion dental para evaluar la cicatrizacion, complicaciones y satisfaccion

del paciente. Esto ayuda a identificar y resolver cualquier problema si es necesario.
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Retroalimentacion y mejora continua. Solicite comentarios a los pacientes sobre
su experiencia durante el proceso de extraccion dental y utilice estos comentarios
para identificar areas de mejora.

Protocolos de esterilizacion: Utilizar las técnicas adecuadas y estipuladas para la
esterilizacion de toda la instrumentaria a utilizar durante la extraccion dental,
realizar este protocolo por cada paciente. Tener un manual de uso de maquinaria de

esterilizacion de instrumentos dentales.

Proceso de Endodoncia (muerte del nervio por caries o golpes)

a)

b)

c)

Evaluacion de procesos actuales. Estudiar, actualizar y aplicar los procesos mas
modernos y practicos para la realizacion de una endodoncia, se recomienda
implementar el sistema de remocion de tejido pulpar, con limas rotatorias y sellado
con cono unico o sellado de termoplastico, lo cual permite evitar perforaciones
radiculares o fracturas, evitando experiencias muy dolorosas y destructivas de las
piezas dentales.

Capacitacion del personal. Periddicamente realizar capacitaciones a los
endodoncistas, asistentes dentales y personal administrativo de mejora del
procedimiento de endodoncia, higiene y cuidado en el procedimiento, aportando
consejos y técnicas que eviten destruccion total de la pieza y pérdida de estructura.
Protocolos de seguridad y esterilizacion. Establezca protocolos de seguridad claros
y rigurosos para la seguridad del paciente durante el procedimiento de endodoncia.
Esto incluye la preparacion adecuada del lugar de trabajo y el uso adecuado de

equipo de proteccidén personal, utilizando instrumental y material de alta calidad
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para que el paciente no sufra ningun tipo de dafio durante el proceso o efecto
secundario.

d) Equipamiento adecuado. Aseglrese de tener el equipo adecuado, con sus
respectivos mantenimientos y en buen estado para realizar endodoncias. Los
instrumentos y materiales deberan ser adecuados al tipo de paciente.

e) Anadlisis preoperatorio. Para cada endodoncia, realice un andlisis preparatorio
completo. Para evaluar la anatomia radicular y la presencia de complicaciones
potenciales, como curvas radiculares o fracturas, y en algunos casos utilizar
tomografias computarizadas, ademas de analisis clinicos que demuestren el estado
de salud del paciente en cuanto a tiempo de coagulacion, plaquetas, infecciones,
niveles de azucar, presion arterial y otros parametros importantes.

f) Planificacion del tratamiento. Para cada caso de endodoncia, haga una
planificacion detallada del tratamiento, teniendo en cuenta la mejor forma de acceso
y limpieza, la cantidad de irrigacion necesaria y el tipo de material de obturacion a
utilizar, asi como también los cuidados previos, durante y posteriores al
procedimiento de endodoncia.

g) Anestesia y manejo del dolor. Implemente métodos efectivos para aliviar el dolor
y la ansiedad del paciente durante el procedimiento de endodoncia. El uso de
anestesia local y técnicas de anestesia intraconducto adecuada, estrategias de
distraccion y comunicacion efectiva con el paciente pueden ser ejemplos de esto.

h) Educacion del paciente. Concientizar al paciente sobre el procedimiento completo
de endodoncia, sus ventajas y posibles complicaciones. Esto incluye consejos sobre

higiene oral, dieta moderada y medicamentos recetados de alta gama, si fueran
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necesarios, que garanticen la recuperacion Optima del paciente, explicar las
consecuencias del no uso de medicamentos posteriores al procedimiento dental.

1) Seguimiento del paciente. Realice un seguimiento regular de los pacientes después
de la endodoncia para evaluar la cicatrizacion, complicaciones y satisfaccion del
paciente, ademds de realizar algiin tratamiento adicional si fuese necesario para
complementar la endodoncia. Esto ayuda a identificar y resolver cualquier
problema si es necesario.

J) Retroalimentacion y mejora continua. Solicite comentarios a los pacientes sobre
su experiencia durante el proceso de endodoncia y utilice estos comentarios para
identificar 4reas de mejora y realizar ajustes en el procedimiento segun sea
necesario.

k) Protocolos de esterilizacion: Utilizar las técnicas adecuadas y estipuladas para la
esterilizacion de toda la instrumentaria a utilizar durante la endodoncia, realizar
este protocolo por cada paciente. Tener un manual de uso de maquinaria de
esterilizacion de instrumentos dentales.

6. Proceso de Limpieza Dental

a) Evaluacion de procesos actuales. Estudiar, actualizar y aplicar los procesos mas
modernos y practicos para la realizacion de una limpieza dental, se recomienda
implementar un sistema tecnoldgico de limpieza con aeropulidores para el retiro
completo de manchas y suciedad, asi como el uso del instrumento cavitron, el cual
elimina sin dolor todo tipo de suciedad dental del paciente y de forma mas eficaz y

rapida.
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Capacitacion del personal. Proporcione al personal dental, higienistas y asistentes
dentales capacitaciones regularmente y con informacion actualizada, ademas del
uso de la tecnologia y mejores practicas de cepillado actuales y de limpieza general
dental, otorgando al paciente una mejor experiencia en el proceso.

Protocolos de seguridad y esterilizacion. Establezca protocolos de seguridad y
esterilizacion claros y rigurosos para asegurar la seguridad del paciente durante el
procedimiento de limpieza dental. Esto incluye la preparacion adecuada del lugar
de trabajo, el uso adecuado de equipo de proteccion personal y la desinfeccion
adecuada de las herramientas y equipos.

Equipamiento adecuado. Asegurese de tener el equipo adecuado, instrumentacion
correcta y en buen estado de funcionamiento para la limpieza dental, como
ultrasonido, raspadores manuales, aeropulidores y equipo preventivo.

Andlisis preoperatorio. Para cada limpieza dental, realice un anélisis clinico y
fisico, este puede incluir una evaluacion del historial médico y dental del paciente,
radiografias dentales y un examen clinico para identificar problemas de salud dental
y bucal, uso de medicamentos o enfermedades, para el buen control durante el
procedimiento de limpieza.

Planificacion del tratamiento. Desarrolle un plan detallado de tratamiento para
cada paciente, teniendo en cuenta la necesidad de eliminar la placa y sarro, el uso
de técnicas de higiene bucal, y si es necesario, el uso de fluor.

Educacion del paciente. Concientice al paciente sobre la importancia del cepillado

regular, riesgo de enfermedad periodontal y las técnicas adecuadas de cepillado y
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uso de hilo dental. Sefalar que una limpieza dental previo a cualquier otro
procedimiento dental, es de suma importancia.

Técnicas de limpieza efectivas. Utilice técnicas de cepillado eficaces, incluida la
eliminacion exhaustiva de la placa y sarro, el pulido para eliminar las manchas y el
fltor para fortalecer el esmalte.

Seguimiento y recordatorios. Realice un seguimiento regular de los pacientes para
programar limpiezas periddicas y enviar recordatorios de sus citas, garantizar una
salud dental 6ptima con el seguimiento de limpiezas dentales como prevencion a
diferentes tipos de molestias dentales.

Retroalimentacion y mejora continua. Solicite comentarios a los pacientes sobre
su experiencia durante el proceso de limpieza dental y utilice estos comentarios
para identificar areas de mejora y realizar ajustes en el procedimiento seglin sea

necesario.
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Modelo de Perfil Profesional del Ejercicio Odontologico

1. Gerente Odontologo

Nombre del Puesto: Gerente Odontélogo / Director Clinico

Reporta a: Propietarios / Direccidon General / Junta Directiva
Supervisa a: Personal Clinico, Administrativo y Operativo
Nivel Jerarquico: Estratégico

a) Naturaleza del Cargo

b)

¢

Profesional odontdlogo con funciones de direccion estratégica y liderazgo
sanitario, responsable de garantizar que el ejercicio profesional dentro de la clinica

se desarrolle bajo estandares éticos, legales y de calidad.

Objetivo del Puesto

Dirigir integralmente la clinica odontologica asegurando el cumplimiento del
marco legal salvadorefio, la normativa sanitaria vigente y los estdndares del
Sistema de Gestion de Calidad basado en la NORMA ISO 9001-2015,

garantizando seguridad del paciente, eficiencia operativa y mejora continua.

Funciones Profesionales Estratégicas

Formular la planificacion estratégica institucional, Implementar y mantener el
Sistema de Gestion de Calidad, Supervisar el cumplimiento de requisitos
regulatorios y sanitarios, Dirigir auditorias internas y gestion de riesgos clinicos,

Aprobar protocolos clinicos y administrativos, Supervisar la correcta gestion de
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expedientes clinicos, Liderar programas de capacitacion y actualizacion

profesional.

d) Responsabilidad Etico-Legal
Responsable del ejercicio profesional desarrollado en la clinica, Garantizar
cumplimiento del consentimiento informado, Velar por la confidencialidad de la
informacion clinica, Asegurar cumplimiento del marco normativo del Consejo
Superior de Salud Publica, Promover el ejercicio ético de la profesion

odontologica.

e) Rol en el Sistema de Gestion de Calidad
Asegurar la definicion de responsabilidades y autoridades (clausula 5.3 NORMA
ISO 9001-2015), Garantizar enfoque basado en riesgos, Establecer indicadores de

desempefio clinico y administrativo, Promover la mejora continua.

f) Nivel de Autonomia Profesional
Alta autonomia en toma de decisiones estratégicas, administrativas y clinicas

dentro del marco regulatorio vigente.

g) Perfil Profesional Requerido

Formacion Académica: | Doctorado en Cirugia Dental (indispensable)
Idiomas: Espaiol: nativo
Inglés: nivel intermedio (lectura técnica y comunicacion
bésica)
Experiencia Minimo 2 afios de experiencia en el ejercicio clinico en
Profesional: consultorios o clinicas odontoldgicas (deseable)
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Certificaciones: Registro vigente en el Consejo Superior de Salud Publica y en
la Junta de Vigilancia de la Profesion Odontologica
(indispensable)

Formacion complementaria en Gestion de Calidad (deseable)

h) Competencias Profesionales
Técnicas: Gestion estratégica sanitaria, Auditoria clinica, Legislacion sanitaria,
Gestion de riesgos, Control de calidad.
Interpersonales:  Liderazgo transformacional, Toma de decisiones,

Comunicacién organizacional, Resoluciéon de conflictos
i) Indicadores de Desempeiio
Cumplimiento de auditorias internas, Satisfaccion del paciente, Cumplimiento

normativo, Reduccion de no conformidades.

2. Odontologo General

Nombre del Puesto: Odontologo General

Reporta a: Gerente Odontdélogo / Director Clinico

Supervisa a: Odontélogo Ortodoncista, Odontdlogo
Maxilofacial, Asistente Dental, Asistente
Administrativo

Nivel Jerarquico: Operativo

a) Naturaleza del Cargo
Profesional clinico responsable de la atencién odontoldgica integral del paciente,
actuando como eje coordinador del tratamiento general y derivaciones

especializadas.
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b) Objetivo del Puesto
Brindar atencion odontoldgica integral bajo criterios cientificos, éticos y de
calidad, garantizando seguridad del paciente, eficacia terapéutica y cumplimiento

normativo.

¢) Funciones Profesionales Clinicas
Realizar diagnéstico clinico integral, Elaborar planes de tratamiento
personalizados, Ejecutar procedimientos odontoldgicos generales, Aplicar
consentimiento informado, Registrar adecuadamente expedientes clinicos,
Coordinar referencia a especialistas cuando sea necesario, Participar en

auditorias internas y mejora continua.

d) Responsabilidad Etico-Legal
Responsable directo del acto clinico realizado, Cumplimiento del codigo de ética
profesional, Proteccion de datos clinicos del paciente, Aplicacion estricta de

protocolos de bioseguridad.

e) Rol en el Sistema de Gestion de Calidad
Cumplimiento de procedimientos documentados, Reporte de no conformidades
clinicas, Participacion en evaluacion de riesgos, Contribucion a indicadores de

calidad asistencial.



83

P Nivel de Autonomia Profesional
Autonomia clinica en diagndstico y tratamiento dentro de su competencia

profesional, con obligacion de referencia en casos especializados.

g) Perfil Profesional Requerido

Formacion Académica: Doctorado en Cirugia Dental (indispensable)

Idiomas: Espanol: nativo
Inglés: nivel intermedio (lectura técnica y comunicacion
basica)

Experiencia Profesional: Minimo 2 afos de experiencia en el ejercicio clinico en
consultorios o clinicas odontoldgicas (deseable)

Certificaciones: Registro vigente en el Consejo Superior de Salud Publica y en
la Junta de Vigilancia de la Profesion Odontologica
(indispensable)

h) Competencias Profesionales
Técnicas: Diagndstico clinico integral, Interpretacion radiografica, Manejo de
instrumental odontoldgico, Control de infecciones y bioseguridad,
Planificacion terapéutica
Interpersonales: Empatia clinica, Comunicacion efectiva, Trabajo

interdisciplinario, Profesionalismo

i) Indicadores de Desempeiio
Calidad del registro clinico, Tasa de retratamientos, Satisfaccion del paciente,

Cumplimiento de protocolos.
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3. Asistente Dental

Nombre del Puesto: Asistente Dental
Reporta a: Odontdlogo General / Odontdlogo Especialista
Supervisa a: No Aplica

Nivel Jerarquico: Operativo

a) Naturaleza del Cargo

b)

Personal técnico sanitario que brinda apoyo clinico directo en los
procedimientos odontoldgicos, contribuyendo a la seguridad del paciente,
control de infecciones y eficiencia operativa dentro del modelo de atencion

integral.

Objetivo del Puesto

Brindar asistencia técnico—operativa en los procedimientos odontoldgicos,
garantizando el cumplimiento de protocolos de bioseguridad, esterilizacion,
manejo de desechos bioinfecciosos y seguridad del paciente conforme a la

normativa sanitaria vigente.

Funciones Profesionales Técnicas

Preparar y acondicionar el drea clinica antes de cada procedimiento, Asistir
directamente al odontologo durante la atencion clinica, Esterilizar, desinfectar y
almacenar correctamente el instrumental, Controlar inventarios de materiales e
insumos clinicos, Gestionar adecuadamente residuos bioinfecciosos, Apoyar en

el registro basico del expediente clinico bajo supervision profesional.
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d) Responsabilidad Etico-Sanitaria
Cumplimiento estricto de protocolos de bioseguridad, Garantizar procesos
adecuados de esterilizacion, Mantener confidencialidad de la informacion del
paciente, Reportar fallas en equipos o riesgos sanitarios, Contribuir a la

prevencion de infecciones asociadas a la atencion en salud.

e) Rol en el Sistema de Gestion de Calidad
En el marco del sistema basado en la ISO 9001-2015: Cumplir procedimientos
documentados de esterilizacion, Reportar no conformidades relacionadas con
insumos o equipos, Participar en capacitaciones de mejora continua, Contribuir

a indicadores de control de infecciones.
f) Nivel de Autonomia Profesional
Autonomia técnica limitada al apoyo clinico, bajo supervision del profesional

odonto6logo responsable del acto clinico.

g) Perfil Profesional Requerido

Formacion Académica: Técnico en Asistencia Dental o Diplomado en Asistente

Dental y Tecnologia

Idiomas:

Espafol: nativo
Inglés: nivel basico (lectura técnica y comunicacion basica)

Experiencia Profesional:

Minimo 1 afio de experiencia en el ejercicio clinico en
consultorios o clinicas odontolédgicas (deseable)

Certificaciones:

Registro vigente en el Consejo Superior de Salud Publica y en
la Junta de Vigilancia de la Profesion Odontologica
(indispensable)

Capacitacion en bioseguridad y manejo de desechos
hospitalarios (dispensable)
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Competencias Profesionales

Técnicas: Protocolos de esterilizacion, Control de infecciones, Manejo de
instrumental odontoloégico, Manejo basico de registros clinicos.
Interpersonales: Trabajo en equipo, Organizacion, Responsabilidad,

Discrecion profesional.

Indicadores de Desempeiio

Cumplimiento de protocolos de bioseguridad, Trazabilidad de esterilizacion,

Control de inventarios, Reporte oportuno de riesgos.

4. Odontélogo Especialista en Ortodoncia

Nombre del Puesto: Odontologo Ortodoncista

Reporta a: Gerente Odontologo y Odontélogo General

Supervisa a: Asistente Dental

Nivel Jerarquico: Operativo Especialista

a)

b)

Naturaleza del Cargo
Profesional odontologo con formacion especializada en ortodoncia, responsable
del diagnoéstico, planificacion y ejecucion de tratamientos ortodonticos,

actuando bajo criterios cientificos, éticos y normativos.

Objetivo del Puesto
Planificar y ejecutar tratamientos ortodonticos especializados garantizando
calidad clinica, seguridad del paciente y cumplimiento del marco legal y

normativo vigente.
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¢) Funciones Profesionales Clinicas
Realizar diagndstico ortodontico integral, Ejecutar andlisis cefalométrico y
planificacion avanzada, Instalar y controlar aparatologia fija y removible,
Monitorear evolucion clinica del paciente, Obtener consentimiento informado
especifico para tratamientos ortoddnticos, Documentar adecuadamente cada
procedimiento realizado, Coordinar tratamientos multidisciplinarios cuando

aplique.

d) Responsabilidad Etico-Legal
Responsable directo del acto clinico especializado, Cumplimiento del codigo de
ética profesional, Registro detallado y trazable de tratamientos, Proteccion de

datos clinicos, Aplicacion de evidencia cientifica actualizada.

e) Rol en el Sistema de Gestion de Calidad
En el marco del sistema basado en la ISO 9001-2015: Cumplimiento de
protocolos clinicos especializados, Reporte de riesgos y complicaciones,
Participacion en auditorias clinicas internas, Contribuciéon a indicadores de

calidad asistencial especializada.

f) Nivel de Autonomia Profesional
Alta autonomia clinica dentro de su especialidad, con obligacion de

coordinacion interdisciplinaria cuando el caso lo requiera.
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g) Perfil Profesional Requerido

Formacion Académica:

Doctorado en Cirugia Dental (indispensable)
Especializacion en Ortodoncia (indispensable)

Idiomas:

Espafiol: nativo
Inglés: nivel intermedio (lectura técnica y comunicacion
basica)

Experiencia Profesional:

Minimo 2 afios de experiencia en el ejercicio clinico en
consultorios o clinicas odontoldgicas (deseable)

Certificaciones:

Registro vigente en el Consejo Superior de Salud Publica y en
la Junta de Vigilancia de la Profesion Odontoldgica como
Odontdlogo y Ortodoncista (indispensable)

Formacion continua en técnicas actualizadas

h) Competencias Profesionales

Técnicas: Analisis cefalométrico, Planificacion ortodontica avanzada, Manejo

de aparatologia, Gestion de complicaciones clinicas

Interpersonales:

Empatia clinica, Comunicacion clara, Seguimiento

responsable, Orientacion a resultados.

i) Indicadores de Desempeiio

Evolucion favorable de tratamientos, Cumplimiento de cronogramas

terapéuticos, Satisfaccion del paciente, Reduccion de complicaciones

5. Odontdlogo Especialista en Maxilofacial

Nombre del Puesto:

Odontélogo Maxilofacial

Reporta a:

Odontdlogo Gerente y Odontologo General

Supervisa a:

Asistente Dental

Nivel Jerarquico:

Operativo Especialista
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Naturaleza del Cargo

Profesional odontélogo con formacioén especializada en cirugia oral y
maxilofacial, responsable de la ejecucion de procedimientos quirtrgicos
complejos bajo criterios cientificos, éticos y normativos, garantizando

seguridad del paciente y control de riesgos clinicos.

Objetivo del Puesto
Realizar procedimientos quirtrgicos especializados asegurando condiciones
sanitarias adecuadas, cumplimiento del marco legal vigente y aplicacion de

protocolos clinicos basados en evidencia cientifica.

Funciones Profesionales Clinicas

Realizar diagnostico quirtrgico especializado, Ejecutar cirugias orales
complejas y procedimientos maxilofaciales, Colocar implantes dentales y
realizar rehabilitacion quirurgica cuando aplique, Manejar complicaciones
intraoperatorias y postoperatorias, Supervisar condiciones de asepsia del area
quirtrgica, Obtener consentimiento informado quirtrgico especifico,
Monitorear evolucion postoperatoria y seguimiento clinico, Coordinar abordaje

multidisciplinario cuando sea necesario.

d) Responsabilidad Etico-Legal

Responsable directo del acto quirGrgico especializado, Garantizar

consentimiento informado documentado, Cumplimiento del codigo de ética
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profesional, Manejo adecuado de residuos quirdrgicos y bioinfecciosos,

Proteccion de datos clinicos, Cumplimiento de normativa sanitaria nacional.

e) Rol en el Sistema de Gestion de Calidad

En el marco del sistema basado en la ISO 9001-2015: Aplicar protocolos

quirargicos documentados, Participar en gestion de riesgos clinicos, Reportar

eventos adversos y no conformidades, Contribuir a indicadores de seguridad del

paciente, Participar en auditorias internas clinicas.

Jf) Nivel de Autonomia Profesional

Alta autonomia clinica y quirurgica dentro de su especialidad, con obligacion

de coordinacion interdisciplinaria y reporte a direccion clinica.

g) Perfil Profesional Requerido

Formacion Académica:

Doctorado en Cirugia Dental (indispensable)
Especializacion en Cirugia Maxilofacial (indispensable)

Idiomas:

Espafiol: nativo
Inglés: nivel intermedio (lectura técnica y comunicacion
bésica)

Experiencia Profesional:

Minimo 2 afios de experiencia en el ejercicio clinico en
consultorios o clinicas odontologicas (deseable)

Certificaciones:

Registro vigente en el Consejo Superior de Salud Publica y en
la Junta de Vigilancia de la Profesion Odontologica como
Odontdlogo y Maxilofacial (indispensable)

Certificacion en RCP (reanimacion cardiopulmonar)
Formacion continua en técnicas quirtirgicas actualizadas.
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h) Competencias Profesionales

Técnicas: Técnicas quirdrgicas avanzadas, Manejo de hemorragias, Control de
infecciones quirdrgicas, Evaluacion de riesgos clinicos, Manejo de emergencias
odontologicas

Interpersonales: Toma de decisiones bajo presion, Etica profesional, Seguridad

en procedimientos quirurgicos, Comunicacion clara con el paciente

Indicadores de Desempeiio

Tasa de complicaciones postoperatorias, Cumplimiento de protocolos

quirargicos, Satisfaccion del paciente, Registro clinico completo y trazable

6. Asistente Administrativo

Nombre del Puesto: Asistente Administrativo

Reporta a: Gerente Odontologo y Odontélogo General

Supervisa a: Auxiliar de Limpieza

Nivel Jerarquico: Administrativo

a) Naturaleza del Cargo

Personal administrativo responsable de la gestion documental, atencion al
paciente y soporte operativo, garantizando confidencialidad de la informacion

y eficiencia organizacional dentro del modelo de atencién odontologica.
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b) Objetivo del Puesto
Gestionar la documentacion clinica y administrativa asegurando proteccion de
datos, cumplimiento normativo y apoyo eficiente a los procesos clinicos y

financieros de la clinica.

¢) Funciones Administrativas
Control y programacion de agenda clinica, Archivo y resguardo de expedientes
clinicos, Facturacion y gestion de cobros, Atencion al paciente y orientacion
administrativa, Entrega de recetas e indicaciones bajo supervision clinica.,

Coordinacion de pagos y control financiero basico.

d) Responsabilidad Etico-Administrativa
Resguardar informacion confidencial del paciente, Cumplir normativas
administrativas y sanitarias aplicables, Garantizar orden documental y
trazabilidad, Supervisar condiciones basicas de orden y limpieza a través del

auxiliar.

e) Rol en el Sistema de Gestion de Calidad
En el marco del sistema basado en la ISO 9001-2015: Control de documentos y
registros, Apoyo en auditorias internas administrativas, Seguimiento a

indicadores de satisfaccion del paciente, Reporte de incidencias administrativas.
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P Nivel de Autonomia Profesional
Autonomia administrativa operativa dentro de procedimientos establecidos, sin

facultad de decision clinica.

g) Perfil del Profesional Requerido

Formacion Académica: Técnico Administrativo (indispensable)
Licenciatura en Administraciéon de Empresas (dispensable)

Idiomas: Espafiol: nativo
Inglés: nivel basico (lectura técnica y comunicacion basica)

Experiencia Profesional: Minimo 6 meses de experiencia en consultorios o clinicas
odontoldgicas (deseable)

Certificaciones: Manejo de sistemas informaticos
Conocimiento basico de normativas sanitarias en clinicas de
salud

h) Competencias Profesionales
Técnicas: Gestion documental, Facturacion, Manejo de sistemas informaticos,
Organizacioén administrativa
Interpersonales: Atencion al cliente, Comunicacion efectiva, Organizacion,

Responsabilidad.

i) Indicadores de Desempeiio
Exactitud en registros documentales, Tiempo de respuesta al paciente, Control

de agenda sin errores, Cumplimiento de politicas de confidencialidad
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7. Auxiliar de Limpieza

Nombre del Puesto: Auxiliar de Limpieza
Reporta a: Odontdlogo General y Asistente Administrativo
Supervisa a: No Aplica

Nivel Jerarquico: Operativo

a) Naturaleza del Cargo

b)

Cargo operativo de apoyo dentro del equipo de salud odontoldgico, responsable
de garantizar condiciones adecuadas de higiene, desinfeccion y saneamiento
ambiental en la clinica, contribuyendo directamente a la prevencion de
infecciones cruzadas y al cumplimiento de la normativa sanitaria vigente
emitida por el Consejo Superior de Salud Publica y el Ministerio de Salud.

Forma parte del sistema integral de prestacion de servicios de salud bucodental,

participando en la cadena de seguridad del paciente.

Objetivo del Puesto

Garantizar ambientes clinicos y administrativos seguros, higiénicos y libres de
riesgos bioldgicos, mediante la correcta aplicacion de protocolos de limpieza,
desinfeccion y manejo de residuos, asegurando la proteccion del paciente, del

personal y el cumplimiento del marco legal sanitario salvadorefio.

Funciones Operativas
Realizar limpieza y desinfeccion diaria de éareas clinicas, administrativas y
sanitarias conforme a protocolos establecidos, Aplicar procedimientos

especificos de desinfeccion en sillones dentales, superficies de alto contacto y
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areas criticas, Clasificar y disponer adecuadamente residuos comunes y
bioinfecciosos segiin normativa vigente, Cumplir el plan documentado de
manejo de desechos hospitalarios, Utilizar correctamente equipo de proteccion
personal (EPP), Reponer insumos de higiene y desinfeccion, Reportar riesgos
sanitarios o incumplimientos observados, Apoyar procesos de sanitizacion
profunda programada, Colaborar en inspecciones o auditorias sanitarias cuando

sea requerido.

d) Responsabilidad Etico-Operativa
Mantener confidencialidad respecto a informacién clinica o administrativa
observada durante su labor, Actuar con responsabilidad, honestidad y
compromiso con la salud publica, Cumplir estrictamente los protocolos de
bioseguridad establecidos, Contribuir a la cultura institucional de seguridad del

paciente y calidad del servicio.

e) Rol en el Sistema de Gestion de Calidad
En el marco del sistema basado en la ISO 9001-2015: Ejecutar los
procedimientos documentados de limpieza y desinfeccion, Contribuir al
cumplimiento de estandares de bioseguridad y control de infecciones, Participar
en capacitaciones perioddicas, Apoyar la mejora continua mediante reporte de
incidentes o riesgos, Cumplir cronogramas establecidos dentro del plan de

calidad institucional.
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J) Nivel de Autonomia Profesional

Ejecuta sus funciones bajo supervision del Odontologo Gerente y del Asistente

Administrativo. Tiene autonomia operativa para aplicar los protocolos

establecidos, sin facultad para modificar procedimientos clinicos ni

administrativos.

a) Perfil del Profesional Requerido

Formacion Académica:

Bachiller General (indispensable)

Idiomas:

Espaifiol: Nativo

Experiencia Profesional:

Minimo 6 meses de experiencia en consultorios o clinicas
odontoldgicas (deseable)

Certificaciones:

Clasificacion de residuos comunes y bioinfecciosos
Protocolos de limpieza clinica
Normativa sanitaria basica aplicable a clinicas odontologicas

a) Competencias Profesionales

Técnicas: Manejo adecuado de desinfectantes, Uso correcto de equipo de

proteccion personal, Aplicacion de cronogramas de limpieza, Identificacion de

riesgos sanitarios

Interpersonales: Responsabilidad, Disciplina, Puntualidad, Trabajo en equipo,

Discrecion, Compromiso con la seguridad del paciente

b) Indicadores de Desempeiio

Cumplimiento del cronograma de limpieza establecido, Correcta clasificacion

de residuos sin reportes de incumplimiento, Ausencia de observaciones graves
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en inspecciones sanitarias, Participacion en al menos una capacitacion anual en
bioseguridad, Reporte oportuno de riesgos sanitarios identificados,

Cumplimiento adecuado del uso de EPP.

G. Propuesta de Organigrama para Clinica Dental Hernandez Mendoza S.A. de C.V.

El organigrama propuesto organiza formalmente la estructura y jerarquia, bajo la Norma
ISO 9001-2015. Su objetivo es definir claramente las funciones, responsabilidades y toma las
decisiones, asegurando que todo el equipo trabaje de forma coordinada. Esto mejora la eficiencia

operativa, el control interno y facilita la mejora continua de los procesos.

Estructura Organizacional Propuesta

Propietarios / Junta Directiva

Gerente Odontologo / Director Clinico

Odontologo General Asistente Administrativo
Odontélogo Odontélogo Auxiliar de Limpieza
Ortodoncista Maxilofacial

Asistente Asistente
Dental Dental Fuente: Elaboracion Propia
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H. Estimacion de Costos para el Servicio de Certificacion de Sistema de Gestion de

Calidad conforme a la NORMA ISO 9001-2015.

Con el propdsito de sustentar la viabilidad econdémica de la propuesta de
implementacion del Sistema de Gestion de Calidad en la clinica odontoldgica objeto de
estudio, se gestiond una solicitud formal de cotizacion ante el Organismo Salvadorefio de
Normalizacion (OSN), entidad nacional competente para la evaluacion y certificacion de

sistemas de gestion conforme a estandares internacionales.

La certificacion constituye una etapa estratégica dentro del proceso de
implementacion, ya que permite validar externamente el cumplimiento de los requisitos
establecidos en la Norma ISO 9001-2015, fortaleciendo la credibilidad institucional, la

mejora continua y la confianza de los pacientes.

La cotizacion emitida por el OSN detalla el alcance del servicio, las fases del
proceso de auditoria, los costos asociados y las condiciones generales para la certificacion.
Este documento permite estimar la inversion necesaria para alcanzar la certificacion formal

del Sistema de Gestion de Calidad propuesto en la presente investigacion.

A continuacidn, se presenta el documento oficial recibido.
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El Organismo Salvadorefio de Normalizacién
(OSN), ha sido pionero en El Salvador, al ser
el primer organismo de certificacion nacional
que, cumpliendo con todas las exigencias
internacionales para la acreditacion, se
encuentra desarrollando actividades de
evaluaciéon y certificaciéon de sistemas de
gestién, apoyandose en el recurso humano
competente en el tema que forma parte de la
institucion. Nuestro compromiso inicia desde
la participacién en la creacion de documentos
técnicos de referencia a nivel nacional.

IMPORTANCIA DE LA

CERTIFICACION DE
SISTEMAS DE GESTION

Conscientes del impulso de la cultura de
calidad en la regién y haciendo uso de
normas de sistemas de gestion, la
certificaciéon de los mismos otorgara, un rasgo
diferenciador que en un mundo tan
globalizado permitira dar a conocer a los
clientes tanto internos como externos, el
compromiso de la organizacién con la calidad
y el reconocimiento de su incidencia en la
oferta nacional e internacional.

IMAGEN EMPRESARIAL

Con el distintivo de la marca de conformidad
proporcionada por el OSN, se obtiene una
nueva herramienta para la promocién y
publicidad de las organizaciones en mercados
cada vez mas globalizados, transmitiendo a
los clientes un mayor grado de confianza y
cumplimiento de sus expectativas.

ALCANCE DEL SERVICIO

Auditoria de certificacion y seguimientos de
sistemas de gestion de acuerdo a los
requisitos planteados por el OSN en el
esquema de certificaciéon de sistemas de
gestion de calidad.

Paginad4de7
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‘ORGANISMO SALVADORENO DE NORMALIZAGON

PROCEDIMIENTO DE CERTIFICACION

La evaluacion de los requisitos y su dictamen de aprobacion se realiza de acuerdo a lo establecido en
los pasos de etapa 1 y etapa 2 de la auditoria inicial o de renovacién, decisién de otorgamiento y
seguimiento, segun lo establecido en los requisitos del esquema de certificacion de sistemas de
gestion.

MANTENIMIENTO DEL CERTIFICADO

Como resultado de la verificacién del cumplimiento de los requisitos de la norma, ya sea en la auditoria de
seguimiento o al cerrar las no conformidades detectadas, se toma la decision que la organizacién cliente
siga manteniendo el certificado, en el cual se expresa claramente el alcance del Sistema de Gestion de
Calidad. El certificado otorgado tiene una vigencia de tres afios y su uso esta sujeto a un pliego de
condiciones que deben cumplirse segun contrato, dentro de la vigencia del mismo.

USO DE LA MARCA DE CONFORMIDAD

El OSN, autoriza que la marca de conformidad de certificacion del sistema de gestién pueda ser

utilizada por la organizacion certificada en medios publicitarios o documentos generales.

REGISTRO

Con el objeto de difundir al publico el otorgamiento de la certificaciéon y su vigencia, el OSN

mantendra un registro de las empresas certificadas.

Para establecer la inversion a realizar, se basa en los dias de auditoria y los auditores necesarios, asi como
gastos administrativos generados en las diferentes etapas, los cuales son asignados evaluandose la
informacién general enviada previamente por la organizacion solicitante a la fecha. Es importante mencionar
que el total de la inversion en esta cotizacion, comresponde a la auditoria de Certificacion inicial, Seguimiento 1

y Seguimiento 2 de la Certificacion.

FORMA DE PAGO

Los pagos de los servicios deben ser cancelados en su totalidad, segun lo acordado entre la

organizacion y el OSN.

RCSG-10-02 V09 @ 2 %
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Organizacion: Clinica Dental Hernandez Mendoza S.A. de C.V.

10° Avenida Sur, #1447, Frente a Plaza San Jacinto, Barrio San

Dieccion: Jacinto, San Salvador.
Norma de referencia: NTS ISO 9001:2015 Sistema de gestion de la calidad. Requisitos
Alcance de la certificacion: Prestacion de servicios odontoldgicos
Presupuesto:
Auditoria certificacion inicial
(Etapa 1 + Etapa 2) 22 $2420.00
12 Auditoria de seguimiento 2 $1,055.00
22 Auditoria de seguimiento 2 $1,055.00
Total - $4,535.00

Notas:

1. Los dias de auditoria han sido calculados, segun los lineamientos internacionales establecidos en el
Documento IAF MD 5:2019 “Documento obligatorio de IAF para la Determinacién de tiempo de
auditoria de sistema de gestion de calidad, ambiental y seguridad y salud en el trabajo”.

2. En caso se detecten no conformidades y se requieran auditorias adicionales para verificar el cierre
de las mismas, ya sea en el proceso inicial o en el seguimiento y renovacion, se definira y cotizara
su valor correspondiente, adicional al valor presentado en esta cotizacion.

3. Auditoria de seguimiento, incluye auditoria in situ y gastos administrativos.

RCSG-10-02 V09 . e .
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ORGANISMO SALVADORENO DE NORMALIZACION

INFORMACION DEL OFERTANTE

Nombre del responsable de la cotizacion

Ing. Yanira Colindres

Cargo

Directora Técnica

Empresa

Consejo Nacional de Calidad / Organismo
Salvadorefio de Normalizaciéon

Direccion de instalaciones fisicas para
notificaciones

Boulevard San Bartolo y Calle Lempa, Edificio CNC,
llopango, San Salvador Este, San Salvador.

Teléfono

2590-5372
2590-5333

Correo electronico

ycolindres@osn.gob.sv
avallejos@osn.gob.sv

Clasificacion segun el Ministerio de Economia Pequefia empresa

El Consejo Nacional de Calidad / Organismo Salvadorefio de Normalizacion (OSN), no se encuentra
incapacitada ni impedida para ofertar por ninguna de las situaciones contenidas en el articulo 25 de la Ley

de Compras Publicas.

RCSG-10-02 V09
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Sistema:

Objeto complejo cuyas partes o componentes se relacionan con al menos alguno de los
demds componentes; ya sea conceptual o material (Wikipedia, s.f.).

Conjunto de cosas que relacionadas entre si ordenadamente contribuyen a determinado o
bjeto (Real Academia Espafiola, 2001). Dentro de una organizacidon cuentan con componentes
como mercadotecnia, manufactura, ventas, investigacion, embarques, contabilidad y personal,
trabajan juntos para crear utilidades que beneficien tanto a los empleados como a los accionistas
de la compaiiia.

Subsistema

Unico entorno operativo predefinido mediante el cual el sistema coordina el flujo de trabajo
y el uso de los recursos (IBM, 2023). Si al interior del sistema se desarrolla el concepto de
subsistema hacia el exterior se encuentra el de super sistema, esta aproximacion lleva implicito el
concepto de orden y jerarquia entre los diferentes, aunque semejantes sistemas.

Elementos del Sistema

Segin (Ulrich, 2015) el enfoque permite caracterizar al sistema de acuerdo con
Churchman: objetivos del sistema total (mision), entorno, recursos (subsistemas), componentes
(procesos y procedimientos de los subsistemas) y la administracién. Segin el modelo de West
Churchman los sistemas cuentan con cinco elementos basicos:

a) Objetivos: son aquellas metas o fines hacia el que el sistema muestra tendencia.

b) Recursos: equivalente a los subsistemas, estos son aquellos medios de los que
dispone el sistema para realizar las actividades necesarias para el logro de sus

metas.


https://es.wikipedia.org/wiki/Objeto
https://es.wikipedia.org/wiki/Concepto
https://es.wikipedia.org/wiki/Materia
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c) Componente: son los trabajos o actividades que el sistema debe efectuar para el

logro de los objetivos.

i.  Entradas: son aquellos componentes impulsores o iniciadores

con el cual funciona el sistema.

ii.  Proceso: son las actividades que posibilitan la transformacion
del insumo en un producto util y adecuado para el cumplimiento

de los objetivos del sistema.

iii.  Salidas o productos: es el resultado final del proceso, aquel que

se espera supla una necesidad especifica.

d) Ambiente: es aquello que estd formado por todas las variables externas al sistema
que lo afectan de una marea directa o indirecta y que tiene un impacto en los

resultados que este obtiene.

e) Administracion: para administrar los sistemas se incluyen dos actividades como la
planeacion y el control. La planeacion del sistema considera todos los aspectos del
sistema antes identificados: metas, objetivos, entorno, utilizacion de recursos y sus
componentes o actividades. El control considera el examen y ejecucion de planes y

la planeacion para el cambio.

Caracteristicas de los Sistemas
Segutn (Silvia Murillo, 2009, pags. 157-158) los sistemas cuentan con ocho caracteristicas
basicas:
a) Globalidad: significa que las partes de un sistema deben ser comprendidas como

una unidad, debiendo ser tratadas como un todo.



114

b) Jerarquia: debido a la posibilidad que un sistema tiene de dividirse en subsistemas

o que el mismo sistema forme parte a uno mayor (macrosistema).

¢) Transformacion: posibilidad que el disefio del proceso se vea modificado por las

necesidades de los clientes.

d) Simbiodtica: posibilidad que uno de los elementos del sistema necesite de otro para

desarrollarse.

e) Retroalimentacion: funcion del sistema que compara el producto con un criterio y
devuelve cierta informacion que contribuye a la mejora del proceso a través de la

generacion de nuevos insumos.

f) Entropia: por los factores que desorganizan los sistemas, lo que conlleva a la falta

de transformacion de sus recursos, empujandolo a su desaparicion.

g) Homeostasis: es la adaptabilidad de los factores que buscan mantener estabilidad

para lograr el funcionamiento eficaz del sistema.

h) Equifinalidad: es la salida o producto del sistema, independientemente si la ruta

inicial tomo otro rumbo.

Evaluacion de un Sistema

Existen tres criterios comunmente utilizados en la evaluacion del desempefio de un sistema,
los cuales estdn muy relacionados con la calidad y la productividad: eficiencia, efectividad y
eficacia. Sin embargo, a veces, se les mal interpreta, mal utilizan o se consideran sinonimos; debido

a ello, se cree conveniente puntualizar estas definiciones.



115

a) La eficiencia: Se le utiliza para dar cuenta del uso de los recursos o cumplimiento

de actividades.

b) La efectividad: Es la relacion entre los resultados logrados y los resultados que nos

habiamos propuesto.

c) La eficacia: valora el impacto de lo que hacemos, del producto o servicio que

prestamos.

Calidad

Capacidad o aptitud de un producto o servicio para satisfacer las necesidades y expectativas
del cliente. Cualquier producto o servicio que cumpla con los requisitos del cliente en los términos
con ¢l acordados es un producto o servicio "de calidad".

Gestion

Accidn y consecuencia de administrar o gestionar. Al respecto, gestionar es llevar a cabo
diligencias que hacen posible la realizacién de una operacion comercial o de un anhelo cualquiera.

Sistema de Gestion de la Calidad

Serie de actividades coordinadas que se llevan a cabo sobre un conjunto de elementos para
lograr la calidad de los productos o servicios que se ofrecen al cliente, es decir, es planear, controlar
y mejorar aquellos elementos de una organizaciéon que influyen en el cumplimiento de los
requisitos del cliente y en el logro de la satisfaccion de este.

Principios de la Calidad

La calidad implica mejorar permanentemente la eficacia y eficiencia de la organizacion y
de sus actividades y estar siempre muy atento a las necesidades del cliente y a sus quejas o muestras
de insatisfaccion. Si se planifican, depuran y controlan los procesos de trabajo, aumentara la

capacidad de la organizacion y su rendimiento. Pero, ademads, es necesario indagar con cierta
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regularidad sobre la calidad que percibe el cliente y las posibilidades de mejorar el servicio que
recibe.

A este escenario se suma un entorno donde los cambios se producen cada vez con mas
rapidez, los competidores mejoran continuamente sus productos, los avances tecnologicos inducen
productos sustitutivos y los valores, costumbres y hébitos del consumidor también cambian
haciendo evolucionar las necesidades de los clientes. Por esto, los sistemas de gestion de la calidad
(SGC) estan evolucionando de manera que cada vez adquieren mds relieve los factores que
permiten un mejor conocimiento y una agil adaptacion a las condiciones cambiantes del mercado.
Entre estos factores destacamos la vision del mercado y planeamiento estratégico, el disefio de los
procesos clave del negocio y la medicion, andlisis y mejora continua

Se han identificado Ocho Principios de gestion de la calidad que pueden ser utilizados por
la Direccion con el fin de conducir a la organizacion hacia una mejora en el desempefio. Estos
ocho principios se derivan de la experiencia colectiva y el conocimiento de los expertos
internacionales (que participan en el Comité Técnico responsable de desarrollar y mantener
actualizadas las normas) y constituyen la base de las normas de SGC de la familia ISO 9000.

a) Enfoque al cliente: Las organizaciones dependen de sus clientes y por lo tanto
deberian comprender las necesidades actuales y futuras de los clientes, satisfacer
los requisitos de los clientes y esforzarse en exceder las expectativas de los
clientes.

b) Liderazgo: Los lideres establecen la unidad de proposito y la orientacion de la
organizacion. Ellos deberian crear y mantener un ambiente interno, en el cual el
personal pueda llegar a involucrarse totalmente en el logro de los objetivos de la

organizacion.
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c) Compromiso del personal: El personal, a todos los niveles, es la esencia de una
organizacion y su total compromiso posibilita que sus habilidades sean usadas para
el beneficio de la organizacion.

d) Enfoque a procesos: Un resultado deseado se alcanza més eficientemente cuando
las actividades y los recursos relacionados se gestionan como un proceso.

e) Enfoque a la gestion: Identificar, entender y gestionar los procesos
interrelacionados como un sistema, contribuye a la eficacia y eficiencia de una
organizacion en el logro de sus objetivos.

f) Mejora continua: La mejora continua del desempefio global de la organizacion
deberia ser un objetivo permanente de ésta.

g) Toma de decisiones basada en hechos: Las decisiones eficaces se basan en el
analisis de los datos y la informacién

h) Relaciones mutuamente beneficiosas con los proveedores: Una organizacion y
sus proveedores son interdependientes, y una relacion mutuamente beneficiosa
aumenta la capacidad de ambos para crear valor.

Organizacion Internacional de Normalizacion

Organizacion para la creacion de estdndares internacionales compuesta por diversas
organizaciones nacionales de normalizacion, promueve el uso de estdndares privativos,
industriales y comerciales a nivel mundial (Wikipedia, s.f.).

ISO 9000

Conjunto de normas orientadas a ordenar la gestion de la Clinicas que han ganado
reconocimiento y aceptacion internacional debido al mayor poder que tienen los consumidores y

a la alta competencia internacional acentuada por los procesos integracionistas.
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ISO 9001

Norma encargada de especificar los requisitos que debe cumplir un sistema de calidad,
aplicables cuando un contrato entre dos partes exige que se demuestre la capacidad de un
proveedor en el disefo, desarrollo, produccion, instalacion y servicio posventa del producto
suministrado, con la finalidad de satisfacer al cliente.

ISO 9004

Norma encargada ayudar a las Clinicas en la consecucion del éxito sostenido en la

gestion de calidad, independientemente de cudles sean las caracteristicas de la organizacion.

Ejes Tematicos

Es una guia que proporciona orientacion y direccidon para lograr un desarrollo tedrico y

practico, de un tema especifico, los cuales se centran en diferentes disciplinas y saberes que
facilitan las posibilidades de ampliacion del conocimiento del tema previamente estudiado y
seleccionado (Guzman, 2001).

a) Procesos estandarizados: Métodos que definen los pasos a seguir, en un orden lo6gico
entre las etapas, para optimizar el desempefio, reducir errores y mejorar la calidad al
realizar una tarea, buscando eficiencia y coordinacién en cada etapa del proceso
objetivo.

b) Higiene: Término que se deriva del griego hygieiné que significa sano, cominmente
se entiende por higiene como aquellos habitos o conjunto de practicas y técnicas para
controlar o eliminar factores que perjudican o tienen efectos nocivos sobre la salud.
Asi mismo la higiene se aplica en todo tipo de procedimientos, equipos e instrumentos

como un control contra infecciones e insalubridad general.
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Servicio al cliente: Son todas aquellas acciones implementadas para los clientes, antes,
durante y después de adquirir un servicio o producto. El servicio al cliente es uno de
los medios para satisfacer las necesidades con amabilidad, calidad y calidez. El servicio
al cliente no solo es un medio para satisfacer las necesidades, también es un medio para
crear un vinculo y lograr sus expectativas.

Disminucion y correccion de errores: Concepto que se entiende como la labor de
rectificar las desviaciones en los procesos, primeramente, identificando con flexibilidad
y autocritica, para luego técnicamente realizar las acciones correctivas y proceder a la
retroalimentacion para disminuir el margen de error.

Instrumentaria y Tecnologia: Instrumentaria, se refiere al conjunto de herramientas
y dispositivos utilizados por los profesionales en la odontologia para llevar a cabo
procedimientos odontologicos. Estos instrumentos son esenciales para el diagnostico,
tratamiento y cuidado de la salud bucal de los pacientes. Bajo los conceptos aplicados
dentro de los estandares internacionales, la certificacion de la calidad e higiene de los
instrumentos se ha vuelto un requisito indispensable en los controles de gestion.
Tecnologia, es la aplicacion del conocimiento cientifico y de la evidencia cientifica en
diferentes materiales, técnicas e indumentaria con propo6sitos practicos y de eficacia.
Esta facilita a los profesionales en la odontologia poder realizar diagnosticos y
tratamientos mas precisos, lo cual permite obtener resultados incuestionables,
garantizados y efectivos (Marcano, 2022).

Fidelizacion de los Pacientes: Es la capacidad que una organizacion tiene para crear
relaciones duraderas y satisfactorias con sus clientes activos y hacer que vuelvan a

adquirir sus productos o utilizar sus servicios en el futuro (Zendesk, 2024). Desde el
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punto de vista econdmico, retener a los clientes existentes puede costar 25 veces menos
que adquirir nuevos clientes, segun un estudio de Harvard Business Review (Gallo,
2014). Siendo este el resultado de la satisfaccion del cliente también es una medida de
la probabilidad de que un cliente adquiera nuevamente un servicio en la Clinica. Debido
a una relacion positiva y continua entre un paciente y una Clinica Odontologica
(Muguira, 2022)

Procesos administrativos: Causa formal de una serie de actos en que se concreta la
actuacion administrativa en una situacion determinada; en el cual se fijan los objetivos
y metas a lograr. Estos lineamientos facilitan el buen funcionamiento de una
organizacion o entidad, logrando el éxito en sus actividades.

Toda entidad posee procesos administrativos, y en el caso de las clinicas odontoldgicas
son la base de sus servicios y atencion al paciente, teniendo como prioridad la constante
capacitacion y fomentando la mejora continua del personal odontologico, seguidamente
se planifican los métodos para dar seguimiento a los pacientes con una comunicacion
efectiva, por lo que se fomenta la organizacion y planificacion interna.

Satisfaccion del Cliente: Es la mejora de la calidad otorgada en los servicios de las
Clinicas Odontologicas cumpliendo las expectativas y requisitos esperados por el
paciente, gracias a la optimizacion de su rendimiento y racionalizacidon de sus procesos
de gestion. siendo un elemento de vital importancia, en aquellas organizaciones o
entidades que colocan a sus clientes como prioridad en sus servicios. Para conocer la
satisfaccion del cliente por medio de la norma ISO 9001 no hay ningin método
especifico, sin embargo, establece que se puede medir bajo algin método, tales como

las encuestas de calificacion de servicios (Escuela Europea de Excelencia, 2016).
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Innovacion en Procesos: Es un proceso sistematico crucial para mantenerse
actualizado, aumentar la eficiencia y brindar un mejor servicio a los pacientes. Tiene
como mision realizar cosas nuevas o de una forma nueva y diferente, aportando valor
a los clientes, sociedad y a la propia entidad. La innovacion puede ser de producto,
estructura organizacional, de mercado, modelos de negocio y de gestion.

Norma ISO 9001-2015: Son estandares internacionales de caracter certificable que
regulan de forma total y especifica todos los Sistemas de Gestion de la Calidad
(Wikipedia, 2023). Existe una serie de normativas ISO 9000 y su objetivo es que se
adopte un enfoque basado en procesos. Esta Norma tiene como base un modelo de
Sistema de Gestion que permite asegurar que el interesado o interesada cumpla con la
capacidad para proveer sus servicios, garantizar la satisfaccion del cliente y la mejora
continua de sus procesos (Gobierno de Mexico, 2017).

Archivo: Proviene del latin archiyum, y son el conjunto de documentos historicos que
son producidos por personas naturales o juridicas que registran todo tipo de actividad,
tanto interna como externa, en el ejercicio de su actividad o giro (Equipo Editorial,
Etecé, Argentina, 2023). Su objetivo es resguardar informacion necesaria para el buen
funcionamiento de la Institucion interesada, este tipo de documentos normalmente son
utilizados bajo el concepto de respaldo.

Historial Médico: Se origina desde que se padece una enfermedad o se realiza un
control médico y es consultado con su informacion médica previa o la construccion de
esta. El registro del historial médico construye un documento principal y basico, en un
sistema de informacion es imprescindible para la atencion asistencial, administrativa y

de interés ante las Instituciones nacionales vigilantes del Sistema de Salud, siendo un
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registro completo de la atencion prestada al paciente, convirtiéndose de esa forma en
un expediente administrativo (Wikipedia, 2022). Los elementos clave de un historial
clinico son los datos subjetivos proporcionados por el paciente, datos objetivos
obtenidos de la exploracion fisica y de las exploraciones complementarias como

exdmenes, diagndsticos o tratamientos.
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Anexo 2: Entrevistas y Analisis de Ejes Tematicos

Anexo 2

Entrevista Paciente-01

06 de Septiembre de 2023, un paciente de 33 afios de edad opiné:

Que recientemente solo cuenta con dos
experiencias, donde en una tuvo un problema
con una premolar que necesitaba una
endodoncia y que se fue a tratar a una clinica
universitaria donde una practicante le realizo
una pre-endodoncia que no le notificé que no
era la endodoncia completa, posteriormente
un dia que se encontraba comiendo se le
quebro la premolar por lo que acudid a otro
médico que le sugiri6 que era necesario
retirarle la pieza porque salvarla era tenia un
mayor costo.

Posteriormente comento sobre un proceso de
ortodoncia, durante ese proceso se tuvo que
realizar la extraccion de una cordal, el
problema es que luego de la cirugia pasé una
semana escupiendo sangre. Por lo que ¢l
calific6 ambas experiencias como bastante
desagradables, donde fue maltratado. A pesar
de todas estas malas experiencias aclard que
en ninguna clinica tuvo la oportunidad o
contaban el espacio donde el pudiera
presentar alguna queja, sugerencia o
felicitacion.

El paciente considera que factores
indispensables dentro de wun servicio

odontolodgico es el ambiente en la clinica, la

calidad, la relacion paciente-médico para
explicar el procedimiento que se va a realizar.
Por lo que define la calidad como un servicio
que tenga englobado un nivel alto de
responsabilidad entre el doctor y el cliente,
donde no solo se hace el trabajo por hacerlo,
si no que hacerlo bien, por lo tanto, para ¢l, la
calidad es un medio por el cual se puede
generar un vinculo de fidelidad por la
confianza que genera.

Segiin  sus experiencias ¢l considera
necesario que antes de iniciar cualquier
proceso se les pregunte a los pacientes sobre
alergias o enfermedades patoldgicas y
medicamentos que toma como tratamiento
para que comiencen a llenar sus
fichas/expedientes y se actualicen en cada
visita y recomendando que se pudiera
implementar un sistema donde las clinicas
privadas y publicas puedan transferirse
informacion entre ellas.

Sobre la higiene menciono6 que luego de esas
dos donde tuvo experiencias desagradables
acudi6 a wuna tercera donde tuvo la
oportunidad de ver un cuarto donde estaban

esterilizando los instrumentos, pero en las



anteriores nunca pudo verificar si esterilizan
los instrumentos.

Finalmente, cuando ¢l menciond que tiene
conocimiento sobre las normas ISO 9001-

2015 detalld que el no vio algin certificado

Entrevista Paciente-02
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en alguna de las clinicas a las que visitd, pero
que segun su criterio y por la forma en la que
se desenvolvio el tercer doctor que lo trato, él
considera que ¢l deberia de tener alguna

certificacion parecida.

28 de Agosto de 2023, un paciente de 21 afios de edad opiné:

Que anteriormente si asistia bastante a una
clinica odontologica seguido porque estaba
siguiendo el tratamiento de brackets, pero lo
cancelo y ahora ya no lo frecuento ya solo los
visita por rutinas como de limpieza. Cancel6
su proceso, porque yo no se sentia comoda
como llevaban el procedimiento en esa
clinica, porque nunca era como algo fijo o
estable, sino que siempre era bien cambiante
porque no habia un solo doctor que le
atendiera, sino que eran varios y no solo
doctores, sino que también pasantes entonces
muchas veces habia como discrepancias entre
ellos o entre las notas que llevaban entonces
eso no le parecio.

Cuando se le consulto si esta clinica llevaba
algin historial clinico que les facilitard al
personal poder tratar con su proceso, ella
expreso que si lo tenian pero no era digital,
sino que era como en fisico entonces las notas
que ponian eran super breves, entonces
siempre tenia el problema que un doctor no

entendia las notas del otro doctor, a veces lo

tenia que ir a buscar y preguntarle qué habia
puesto, detalles y que por cudl nimero de
ajuste ibamos o que si le habia colocado
nuevas piezas.

A pesar de su experiencia visitd otra clinica,
en donde se tomd el tiempo de ir mas
pausado, conocer mejor a los doctores y su
manera de trabajar, se fue por la primera
impresion que fue el precio y los
comentarios que habian publicado en la
pagina de Facebook, asegura que también
algo super importantes es también la atencion
al cliente, porque también me pasaba que en
la clinica anterior la recepcionista era
bastante pesada y desde que llegaba no era
para nada amable, entonces ahi ya se sentia
como el ambiente hostil otra cosa que yo
también considera importante es que son las
instalaciones porque “tenemos que ver que
estén un poco actualizados y que no sean tan
obsoletos sus sus instalaciones o las

maquinas que usan”.



Expres6 como es su nueva experiencia en la
nueva clinica, sinti6 la diferencia desde el
trato que recibi6 en los procedimientos, la
importancia que le dan a su comunicacion,
son mas amables, te atienden mejor o te hacen
sentir mas comodo cuando estds realizando
alglin procedimiento.

Con respecto a la calidad ella menciona que
para mi la calidad es como el valor que define
lo que uno es, o lo que es el negocio en este
caso porque uno siempre se dejara llevar por
la calidad entonces su valor va disminuyendo
entonces para mi eso es el valor que que te da
o que le das algo. Esto fue algo que le hizo
visitar la nueva clinica porque eso te dice
mucho porque entre el valor de lo que hace

estas clinicas son sus procedimientos, sus

Entrevista Paciente-03
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instalaciones, como son ellos el trato que te
dan ellos entonces para mi si, porque eso
habla mucho del valor que se dan ellos como
clinica. Agregd que para ella seria algo
importante que la clinica tuviera el detalle
que te regalen un kit, como cepillo o pasta de
dientes porque considera que a veces es bien
facil de ganar al paciente. Ella expreso que la
clinica limpia sus herramientas enfrente de
ella lo cual le brindaba mayor seguridad y que
esta clinica tenia la delicadeza de siempre
comunicarse con ella para recordarle de su
cita anterior. Cabe destacar que ella no
conoce nada acerca de las Normas ISO pero
considera importante su implementacion en
las clinicas para que les brinde una mayor

publicidad.

25 de Septiembre de 2023, un paciente de 55 afios de edad opiné:

Que actualmente esta visitando una clinica
odontolodgica que la conocid en el pasado por
ser una clinica integral y a la cual comenzo6 a
asistir por una molestia, y que anteriormente
intent6 asistir a un policlinico por un
tratamiento de cordales, donde no la
atendieron ya que su problema era alin mas
delicado al ella padecer de diabetes y de
presion alta, pero le recomendaron que

asistiera con un maxilofacial.

Cuando asisti6 a la primera consulta en esta
clinica privada comentd que la examinaron y
le mencionaron que tenian un problema para
sacarle la cordal ya que contaban con el
problema de la glucosa y la presion la cargaba
alta, por lo que procedieron a tomarle una
radiografia para verificar el estado de su
cordal y esta se encontraba panda y acostada.
Explico que la razéon por la cual decidio
tratarse en esta clinica es por su condicion

médica, la cual se encuentra catalogada como



paciente cronico, ya que en la clinica anterior
la doctora Uunicamente hacia preguntas
superficiales y en el momento empezaba a
examinarla. Pero algunas de las razones en
especifico por los que eligi6 la clinica actual
es porque ahi tienen la capacidad de controlar
su presion y los costos no son tan elevados.

Cuando se le consult6 sobre si la clinica a la
que actualmente asiste ha sido capaz de
satisfacer sus necesidades y expectativa ella
contesto que por el momento si, ya que ahi le
explican cudles son problemas y le
mencionan las razones por las que pudo haber
pasado, ademas agregd que ahi le explican
cual sera el proceso para trabajar y la forma
en la que se le dara seguimiento. Esto dio la
pauta para hablar sobre el protocolo de
atencion a los pacientes, por lo que ella
explico que al ella ser paciente de esta clinica
integral en un area externa a los servicios
odontologicos ellos le recomendaron asistir
con el maxilofacial de ellos, por lo que
procedieron a remitirle informacion por
medio de WhatsApp, luego de haber
agendado la cita la secretaria busco su
expediente clinico en su base de datos;
posteriormente actualizaron su expediente,
con apoy6 de la doctora, con informacion
complementaria sobre sus enfermedades,
anteriores,

alergias, operaciones

medicamentos que toma. Luego antes de
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poder iniciar el proceso odontolégico le
solicitaron  diferentes exdmenes como
chequeo médico.

Gracias a todo ese protocolo previo a un
proceso odontoldgico ella aclar6 que la
calidad mostrada hasta ese momento habia
generado cierto vinculo de fidelidad ya que
ella menciond que “uno lleva expectativas
cuando va a un lugar o una clinica” y que la
forma en que la atendieron tanto la secretaria
como la doctora le gener6 confianza.

Al haber entendido la forma en la que el
personal de la clinica integral trabaja se
consultod sobre las certificaciones que posee
esta clinica, me dijo que ella no vio que las
tuvieran expuestas al publico, pero que esta
segura de que han de tener varias
certificaciones por la calidad del servicio que
ofrecen y la publicidad que hacen sobre los
mismos. Por lo que se procedid a consultar
sobre su conocimiento en Normas ISO a lo
cual ella afirmé que nunca se ha enfrascado
en ver de qué se tratan estds normas ISO,
luego de haberle explicado que son las
Normas ISO y hablar sobre las Normas ISO
9001-2015 ella afirma que las clinicas con
este tipo de certificacion pueden ser capaces
de transmitir mas confianza a sus pacientes,
por lo menos en el caso de la primera

impresion.



También se hablo sobre la higiene dentro de
la clinica odontolégica, ella contd que en
ningin momento noto algin proceso de

esterilizacion de instrumentos o algin cuarto

Entrevista Paciente-04
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especializado para eso, pero menciond que en
la entrada cuentan con su respectivo alcohol
gel, los odontdlogos cuentan con sus

gabachas, guantes estériles y gorros.

7 de Septiembre de 2023, un paciente de 60 afios de edad opiné:

Desde el afio pasado dejo de visitar la clinica,
esta se encontraba en la misma colonia por
una emergencia que tuvo, fue una
recomendacion de su familia, coment6 que
tuvo un comentario mixtado con respecto a su
experiencia ya que no le solventaron su
molestia, se fractur6 una pieza del relleno en
especifico.

La entrevistada comentd su molestia que
cuando visitd la clinica no le realizaron
ningtn diagnoéstico, por el cual nunca se le
hicieron preguntas necesarias para la
creacion de su historial clinico y su
experiencia con el servicio al cliente con la
doctora no fue lo mejor, el cemento que se le
colocd en ese momento era unicamente para
calmar un poco el dolor, pero no le funciond,
no sabe si esto fue realmente solo con ella o
si la doctora trabajaba asi, sin hacer un
diagndstico o un presupuesto que era lo que

también le interesaba con respecto a los

materiales considero que no eran de buena
calidad porque al final se termind fracturando
la pieza, solo la dejo con una curaciéon unos
dias y luego se vio en la necesidad en regresar
porque sinti6 que la pieza se desprendid
realmente fue una mala experiencia y pues ya
no volvi ahi, ya no volvi donde ella.

Se le cuestiond la importancia que le da a la
calidad cuando visita una clinica, considera
que esto es lo que genera un vinculo de
fidelidad entre la clinica y el paciente, porque
el paciente siempre anda buscando que le
realicen un buen trabajo, la importancia en la
calidad de los materiales. Cuando se le
consultd si conocia de las Norma ISO
comentd que no tiene conocimiento alguno
de estas normas, pero si las considera
importante para que las clinicas se
certifiquen, porque les daria una mejor

publicidad y mayor confianza a los pacientes.
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14 de Agosto de 2023, un paciente de 26 aiios de edad opino:

Que el paso por un proceso de ortodoncia que
lo llevd a cabo en una clinica odontologica
que conocid por medio de la red social
Facebook, especifico que para decidir si
quedarse con esa clinica dental iba a
depender del trato que le dieran y de la forma
en la que le realizaran su primer diagndstico;
aclarando que algunos de los factores
importantes para desarrollar un vinculo de
fidelidad con una clinica odontoldgica es el
trato que te dan los doctores, el costo del
servicio, la calidad del servicio y que el
personal se vea calificado para llevar a cabo
los respectivos procedimientos. EI motivo
por el que el entrevistado llevé a cabo todo su
proceso de ortodoncia en la misma clinica
odontoldgica se debio a la confianza que le
transmitid el personal a cargo, ya que en el
diagnéstico que le realizaron se dedicaron a
recopilar informacion sobre su historial
médico para tomarlo en cuenta y le
explicaron paso a paso el proceso y por qué
se trabajaria de esa forma.

Algo que el entrevistado aclar6 es que ¢l no
estuvo dentro del consultorio en ningin
momento cuando realizaban la esterilizacion
de los instrumentos, por lo que afirmé que no
era capaz de afirmar que llevaran a cabo el

proceso de esterilizacion.

Ademas, comentd que antes del proceso de
ortodoncia ¢l y su familia visitaban una
misma clinica a la que dejaron de asistir por
los malos resultados de los tratamientos que
se hacian en dicha clinica, por lo que ¢l dijo
“la Calidad en su servicio bajo de un tiempo
para aca”, por lo que se ¢l definio la calidad
como “que el producto o servicio que yo esté
adquiriendo o pagando cumpla con las
necesidades  especificas que yo esté
buscando”.

En relaciéon con la mala experiencia de su
familia en la clinica anterior coment6 que en
ningin momento pudieron expresar Ssus
quejas o dudas con el personal a cargo,
comparando con la clinica en la que se realizo
el proceso de ortodoncia menciond que
tampoco contaban con un espacio para llevar
a cabo quejas, sugerencias o felicitaciones
fuera de su pagina de Facebook.

Finalmente, al consultarle si conoce alguna
clinica que esté certificada por las normas
9001:2015 comentd que no conoce ninguna
clinica que esté certificada por las normas
ISO pero que si la clinica en la que se realizd
el proceso de ortodoncia estuviera certificada
fuera atin mas reconocida y transmitira una

mayor confianza de la que ya transmite.
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23 de Agosto de 2023, un paciente de 24 afios de edad opiné:

Ella describié que dejo de visitar una clinica
publica ubicada en Antiguo Cuscatlan. Bajo
su propia experiencia tuvo una mala praxis,
no se le realizo un diagndstico general por el
cual no fue notificada que necesitaba
realizarse una radiografia y luego colocarse
rellenos asi que cuando se le realizo el
proceso de ortodoncia tuve una terrible
infeccion, decidiendo moverse a una clinica
privada, su preocupacion estaba en que tuvo
que invertir mas dinero, pero su proceso fue
mejor dando por entender que para ella el
dinero es un factor importante.

Su experiencia con la clinica privada, le
permitié conocer nuevas situaciones como
ser consultada si poseia una enfermedad

cronica o si tenia alguna reaccion alérgica con
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algin medicamento, para ella fue muy
importante notar que la clinica privada
contara con mejor equipo y ademas el trato
del personal es diferente hasta para explicar
todo el proceso ademds tuvo situaciones en
las que se aplico anestesia sin ser consultada.
Ninguna de las dos clinicas que visito tenia
algun espacio en el cual ella puedo expresar
sus molestias, se le consulto como podia
definir  “Calidad”: “Seria como la
importancia que tanto el Paciente sea guiado
para tener un mejor resultado”.

La paciente comenta que ella desconoce
completamente sobre que son las Normas
ISO o que las Clinicas Dentales pueden

recibir una certificacion.

28 de Agosto de 2023, un paciente de 24 afios de edad opino:

Ella comento que en total ha visitado 3
clinicas en el cual se realizdé un proceso de
Ortodoncia, no brindo nombre de ninguna de
las clinicas, solo haciendo mencion que dejo
de visitar la primera por un mal servicio que
recibio, de igual manera en la segunda de esa
manera termino en la tercera clinica, comento

que para ella un factor super importante a la

hora de elegir una clinica es el dinero y en
donde est¢ ubicada. Para la paciente su
definicion de Calidad es: “Es la eficacia en
cuanto a los servicios y como esta ayuda a los
pacientes”, considerando que con esto la
clinica, el doctor y el paciente desarrollan un

vinculo de fidelidad.



Con su experiencia visitando mas de una
clinica, incluso nos compartié que tipo de
estrategias algunas clinicas podrian tomar en
cuenta, enumerandolas de la siguiente
manera: 1. Llevar de mejor manera el control
de pacientes que visitan la clinica, 2. Crear
documentos que almacenan informacion de
cada visita, 3. Al estar en una era digital, es
de darle uso a las redes sociales. Esto lo
menciona luego de que se le consultd si tuvo
la oportunidad de expresar sus molestias por

el cual abandono las primeras clinicas.
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Cuando se le consultd sobre si conoce algo
sobre las Normas ISO, menciono que no
conoce nada y que tampoco conocer a
ninguna clinica que este certificada bajo
estas. No conocia la definicion, pero cuando
con el equipo se le comento, menciona que
entonces si ve necesario que todas las clinicas
posean el certificado ya que lograra mostrar
mayor confianza a los pacientes a la hora de

elegir que clinicas visitar.

14 de Septiembre de 2023, un Doctor de 38 afios de edad opiné:

Actualmente se desarrolla como doctor de
una Clinica Dental ubicada en Barrio San
Jacinto, aparte de ser doctor de la clinica,
también es el Gerente de esta tiene alrededor
de 7 anos de laborar como odontélogo.

Consultamos si el considera importante
incluir en su clinica un Sistema de Gestion de
Calidad y su respuesta es que lo es porque
permitiria dar un mejor servicio de calidad.
Para el doctor la calidad la define como un
buen servicio que sea acompanado de
materiales duraderos trabajando de la mano
con la tecnologia para que el paciente se
sienta seguro y confiado que se le esta

brindando un buen servicio.

Expres6 lo confiado que se siente cuando
atiende a un paciente, ya que ha tenido
oportunidades en las que ha rebasado las
necesidades de sus pacientes porque para ¢€l,
no hay mejor pago que ver la felicidad del
paciente al final de tratamiento porque quiere
decir que hemos logrado sus expectativas.

Por su posicion como gerente de la clinica
comentd la importancia que le da a la
retroalimentacion a su equipo, cuando a
veces son técnicas nuevas o van a ser
tratamientos delicados que no se hacen
comunmente en la clinica antes y después
explica el procedimiento, como se va a
realizar, porque se va a realizar y

posteriormente en algunas ocasiones cuando



termine el procedimiento se vuelve a revisar
como fue todo el proceso con el paciente.
Siempre y cuando haya disponibilidad de
cursos de capacitacion procura que Ssu
personal a cargo se capacite y brindar
mejores resultados.

El doctor comenta que como tal no tiene un
buzén de sugerencias pero que aun asi sus
pacientes siempre tienen la confianza de
comentarle sobre sus experiencias, este tipo
de confianza que desarrolla con ellos es la
que les da la oportunidad de mejorar su
servicio al cliente. En esta entrevista fue
donde pudimos identificar la innovacion que

existe dentro de este rubro como la
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Odontopediatria, en la cual nos mencion¢ el
doctor que ¢l trabaja con nifios, pero aun asi
existe esta especialidad que muy pocos
odontodlogos la estudian.

Siguiendo con la entrevista el doctor relato
sus procesos de sanitizacion la manejan de
manera muy delicada ya que todo lo que es
desechable se descarta y todo lo que se va a
ocupar nuevo se le muestra directamente al
paciente para que el paciente esté tranquilo.
Hablando sobre las Norma ISO el expreso
que no tiene conocimiento sobre estas pero
que definitivamente si su clinica estuviera
certificada por estas normas atraerd a mas

pacientes.

06 de Septiembre de 2023, un asistente dental de 30 afios de edad opind:

Qué actualmente trabaja en una Clinica
Dental ubicada en el Barrio San Jacinto, en el
municipio de San Salvador, aclaré que tiene
un poco mas de dos afios de trabajar con ellos.
Primeramente, coment6 que ellos no cuentan
con un Sistema de Gestion de la Calidad, pero
que si se encuentran dando pequefios pasos
en la direccion correcta para contar con uno.
Por lo que se ha tratado de inducir al personal
en lo que es el mundo de la Calidad
principalmente porque es su principal
publicidad y carta de presentacion ya que

actualmente en el mercado de servicios

Odontologicos hay bastante competencia
donde los precios se encuentran muy bajos
para atraer una gran cantidad de clientes y de
esta forma descuidan un poco lo que es la
calidad del servicio que ofrecen. Explico que
los pasos que se han dado en la clinica es
debido al buen liderazgo que hay dentro de la
clinica, liderazgo que se demuestra con el
rapido crecimiento de la clinica y que a pesar
de eso no hayan dejado de lado su valor
principal, el cual es la Calidad.

Al hablar sobre la gran cantidad de personas

que asisten a pesar de una clinica



relativamente  pequefia comentd que
actualmente su espacio o buzén donde los
pacientes puedan expresar sus quejas,
recomendaciones y/o felicitaciones, ademas
de sus redes sociales, no se encuentra visible
ya que estan en un proceso de remodelacion.
Pero todas las dudas o quejas que se
presenten en su s redes sociales, ya sea en una
publicaciéon o en chat privado, siempre son
atendidas como corresponde y nunca dejan
una sin atender.

Al ser preguntado sobre la frecuencia de sus
capacitaciones para poder mantenerse a la
vanguardia aclar6 que ademas de capacitar a
su personal en el ambito odontoldgico,
también se capacitan en el servicio al cliente,
tratar de recibir tres capacitaciones por afio y
aprovechar las capacitaciones del Consejo
Superior de la Salud Publica, estos ultimos
principalmente porque son una exigencia del
mismo consejo para los profesionales en
salud.

Al haber tocado el tema sobre las
certificaciones que otorga el Consejo
Superior de la Salud Publica, €1 aclar6 que

funcionan principalmente como una licencia
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07 de Septiembre de 2023, una Doctora opiné:

Qué actualmente trabaja en una Clinica

Dental ubicada en el municipio de San
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de funcionamiento que certifica que la clinica
esta apta para brindar los servicios que
ofrece. Gracias a esta informacion se
consultdé sobre su conocimiento de las
Normas ISO donde respondid que si tiene un
poco de conocimiento sobre estas normas,
pero que a nivel de la clinica atn no se ha
entrado en tanto detalle.

Cuando se consultd sobre si ellos como
clinica llevan un perfil de los pacientes que
atienden el aclara que si cuentan con
expedientes clinicos de los pacientes donde
se incorporan las generalidades del paciente,
alergias, medicamento que consuma,
enfermedades cronicas que padece, en caso
de mujeres, cuando aplique, su periodo de
embarazo, todo esto para tomarlo en cuenta
para cualquier procedimiento en el que se
pueda presentar un riesgo por su condicion.
Toda esta informacion se recopila antes de
llevar a cabo el diagndstico del paciente para
determinar qué tipo de tratamiento necesita y
explica que luego de ciertos tratamientos
ellos citan al paciente un par de dias después
para revisar como va el proceso post

tratamiento.

Salvador, esta clinica pertenece a su sobrino

tiene alrededor de 3 afios laborando con ellos.



La doctora no es conocedora sobre la
existencia de un Sistema de Gestion de
Calidad dentro de la clinica, considera
importante que el trabajo de todos sus
compatfieros es el que hace posible un buen
servicio al cliente y hace posible una mejor
experiencia para los pacientes.

Comunica que ha tenido la oportunidad de
recibir diferentes remuneraciones, menciones
o cumplidos de parte de los pacientes con
referente al servicio que realiza, de igual

manera expresd la importancia que tiene el
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liderazgo del Doctor a cargo de la clinica que
les invita siempre aprender diferentes
técnicas para aplicarlas, hace la mencion que
este tipo de capacitaciones no son tan
periodicas hasta podria decir que son
periddicas. Con respecto a la publicidad
brindada por la clinica considera que la
importancia siempre esta en el trato con el
paciente. Se le consulté sobre la bioseguridad
y nos explico la importancia que tiene que los
instrumentos estén esterilizados que pasen

tanto por método frio y caliente.

25 de Septiembre de 2023, una Doctora de 26 afios de edad opino:

Actualmente trabaja en una Multiclinica
privada, a través de un comentario de una
amistad se enterd de la oferta laboral de la
clinica en la que se encuentra laborando por
mas de 7 meses, su funcion principal es la
extraccion.

Explica el proceso que la clinica sigue a la
hora de que un paciente los visita, “iniciando
con el saludo que se le da desde la entrada con
la recepcionista, posteriormente se le aplica
alcohol gel en manos se le aplica alcohol en
las plantillas de los zapatos, ingresa al
consultorio, el doctor encargado da la
bienvenida formalmente, toma asiento y se le
da un enjuague con clorhexidina para que se

enjuague el paciente y posteriormente

comienza la consulta. Se hace su revision
general, consultando si posee alguna
enfermedad cronica.

La doctora con mayor profundidad comento
situaciones que suelen suceder como cuando
un paciente les visitan por primera vez, o que
por distintos motivos decidieron cambiarse
de clinica, como por ejemplo problemas con
extracciones, siempre se recomienda ingerir
alimentos para poder realizar este tipo de
proceso por el estrés que este genera y puede
causar en el paciente que se baje su azucar.
La doctora expreso la importancia que se le
da a las capacitaciones en el lugar que trabaja,
y como su Jefa promueve la union que deben

de tener como equipo, hasta el punto de tener



reuniones semanales promoviendo la
importancia de lo que deben mejorar, asegura
que de estas reuniones semanales expresan
los comentarios que reciben de parte de los
pacientes y que han notado como mejoran

estos comentarios semana tras semana.
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La clinica no cuenta con una certificacion de
las Normas ISO 9001 y la doctora comenta
que no tiene mucho conocimiento cémo
funcionan estas pero que si sabe que se puede
obtener un certificado para que los pacientes
tengan mayor confianza al realizarse un

proceso con ellos.

12 de Septiembre de 2023, una Estudiante de 24 afios de edad opino:

Se tuvo la oportunidad de entrevistar una
estudiante de cuarto afio de la carrera de
Odontologia, ella nos comentd6 como es el
proceso de  aprendizaje.  Iniciamos
consultando si era importante para un doctor
elaborar un expediente clinico para los
pacientes, a lo cual ella inicio explicando que
es necesario iniciar con un diagnéstico para
empezar con un tratamiento, consultando si
posee alguna enfermedad crénica que pueda
complicar algin uso de medicamentos.

Aunque no sean estudiantes graduados, todo
procedimiento que ellos realicen es legal y
esta sustentado por los Licenciados que
imparten la materia y esta respaldado con una
constancia virtual y fisica, de igual manera la
estudiante comento que aunque el paciente ya
haya firmado con algin compafiero de ella en
otra ocasion que acepta los tratamientos

siempre debe firmar, como estudiantes aun

asi deben evitar alguna complicaciéon por

COVID 19 o cualquier riesgos y todo lo que
conlleva el tratamiento, y eso va firmado por
el paciente tres veces firmado por el alumno
de hecho es una pequefia acta. Desde el
comienzo de su cuarto afio se les hace la
invitacion de comprar sus  propios
instrumentos y de igual manera se les ensefia
como esterilizarlas después de cada
tratamiento, de igual manera se les ensefia la
importancia de la calidad, expresa como esta
palabra es elemental cada vez que realizan un
tratamiento, desde los instrumentos que se
brindan hasta como tratar a los pacientes, dice
que incluso tratar a un paciente con poca
empatia podria afectarles en sus notas finales.
Se consulto si para ella era importante que
todas las clinicas contaran con un buzon de
sugerencias ya que eso permite que los
Odontologos saber en qué pueden mejorar,

porque es importante darles solucion a los



problemas de los pacientes, pero también es
necesario tratarles bien.

Cuando se le consulto si sabia que es son las
ISO 9001, dice que no tiene conocimiento
solido, aunque si estaria llevando una materia

posteriormente sobre esto, de igual manera
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ella menciono que no tenia conocimiento que
las clinicas odontologicas deberian poseer
una certificacion de calidad, pero de la
manera en como se discutid con ella, le

permitira hacer esa pregunta.

25 de Septiembre de 2023, una Asistente dental de 27 afios de edad opino:

La asistente dental inicio con que la clinica
trabajaba anteriormente contaba con una
gestion de calidad para esterilizar los
instrumentos, dice que tenian que llegar con
mucho tiempo de anticipacion para poder
tenerlos antes de que los doctores llegaran y
asi poderlos ocupar, estos se dejaban en un
modulo especifico, ellos no tocan nada mas
solo los colocan en una bandeja para que los
doctores, se derivan en si se va a tratar a un
nifo, adulto o adulto mayor.

Todas las areas deben conocer el proceso,
pero no todos pueden acceder al lugar en
donde se realiza la esterilizacion. Como
asistente también le correspondia estar
pendiente de las visitas que tenian en la
clinica, ella tomaba a los pacientes al
consultorio para que se pudiera aplicar
enjuague bucal por un minuto y luego se
secara. Nos explico que en el caso de colocar
brackets el doctor es el que les va diciendo en

donde deben asistir, ella expreso que los

comentarios que recibia de los pacientes
siempre eran buenos y que, aunque no
contaban con un buzén de quejas ellos
siempre recibian buenos comentarios de los
pacientes que les permiten mejorar dia con
dia, esto va de la mano de las capacitaciones
que recibi6 constantemente.

Como asistente nunca recibidé informacion
sobre las Normas ISO, dice que no sabia que
esa certificacion aplicara también para las
Clinicas Odontologicas y que con lo que se le
comento ahora sabe que todas las clinicas
deberian de tener esa certificacion ya que esto
ayudaria a que los pacientes sientan mayor
confianza a la hora de visitarlas a las clinicas,
ya que se han quedado con la idea de que en
afios anteriores el proceso era doloroso y
ahora con el constante cambio existe
maquinaria que no produce dolor y que ahora
para cada proceso es necesario aplicar

anestesia.
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Lista de Cotejo



Anexo 3: Lista de Cotejo en Clinicas Odontolégicas

Elementos basicos de una Clinica Odontologica de simple vista. Marca con X
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CRITERIOS

SI

NO

Sillas dentales

Instrumentos dentales

Equipos de rayos X

Unidad de esterilizacion

Equipos de succién y aspiracion

Suministros de higiene dental

Materiales para impresiones dentales

Equipos de proteccion del personal

Computadoras o sistemas de registro de pacientes

Suministros de limpieza y desinfeccion

Productos para el cuidado bucal

Mobiliario de oficina

Material educativo para pacientes

Equipos de iluminaciéon adecuado

Sistema de gestion de citas y registros médicos

Medicamentos para tratamientos dentales

Buzoén de Sugerencias

Senalizacion de areas

Area de espera

Publicidad

Cartel de informacién de procedimientos y precios

Elementos Especificos dentro de Instrumentos Dentales. Marque con X

CRITERIOS

SI

NO

Sondas exploradoras

Espejos intraorales

Pinzas de algodon

Elevadores dentales

Exploradores de tejidos blandos

Jeringas dentales

Fresas rotatorias

Limas endodonticas

Espatulas para amalgama

Instrumentos de restauracion (cinceles, cucharas
dentales, etc.)
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Elementos Especificos dentro de Suministros de Higiene Dental. Marque con X

CRITERIOS

SI

NO

Cepillos de dientes

Pasta dental con flaor

Hilo dental

Enjuagues bucales antisépticos

Sedas dentales

Irrigadores dentales

Kits de blanqueamiento dental

Selladores dentales

Elementos Especificos de Equipos de Proteccion de Personal. Marque con X

CRITERIOS

SI

NO

Guantes de latex o nitrilo

Mascarillas faciales (N95, quirturgicas)

Gafas de proteccion

Batas desechables

Gorros quirtargicos

Cubre-zapatos

Elementos Especificos para el cuidado bucal. Marque con X

CRITERIOS

SI

NO

Enjuagues bucales con fluoruro

Colutorios antisépticos

Gel de fluor para aplicacion topica

Cremas dentales especializadas (para dientes
sensibles, gingivitis, etc.)

Selladores dentales

Pastas de tratamiento de sensibilidad

Enjuagues bucales con clorhexidina (para
tratamientos especificos)
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Lista de Cotejo de Evaluacion General y Externa.

1. Ubicacidn y Accesibilidad:

o Ubicacién conveniente.

o Accesible en transporte publico.

o Disponibilidad de estacionamiento.
2. Instalaciones:

o Limpieza general de la clinica.

o Areas de espera comodas y limpias.

o Equipamiento moderno y en buen estado.
3. Equipo Médico:

o Dentistas con certificaciones y experiencia.

o Personal amable y profesional.

o Especializacion en areas especificas (ortodoncia, endodoncia, etc.).
4. Servicios Ofrecidos:

o Consultas generales.

o Tratamientos de ortodoncia.

o Procedimientos de endodoncia.

o Blanqueamiento dental.

o Implantes dentales.

o Otros servicios especializados (periodoncia, odontopediatria, etc.).
5. Tecnologia y Equipamiento:

o Rayos X digitales.

o Sistemas de esterilizacion adecuados.
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o Equipamiento para cirugia oral avanzada si es necesario.
6. Procedimientos de Higiene y Esterilizacion:
o Uso de guantes y mascarillas por parte del personal.
o Protocolos claros de esterilizacion de equipos.
o Cumplimiento de normativas de salud y seguridad.
7. Comunicacion y Atencion al Cliente:
o Claridad en la informacidn sobre procedimientos y costos.
o Facilidad para hacer citas y cambios de horario.
o Respuesta rapida a preguntas y preocupaciones.
8. Costos y Formas de Pago:
o Transparencia en los costos de los tratamientos.
o Aceptacion de seguros médicos.
o Opciones de financiamiento o planes de pago.
9. Opiniones y Recomendaciones:
o Revisiones positivas en linea.
o Recomendaciones de amigos o familiares.
o Experiencias personales previas.
10. Seguimiento y Atencion Posterior al Tratamiento:
o Revisiones de seguimiento programadas.
o Disponibilidad para atender emergencias dentales.

o Satisfaccion general con los resultados del tratamiento.



