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practice.es



Participe en las encuestas de Dental Practice a través de nuestra página web. Su opinión sobre los temas más candentes de la profesión resulta muy importante para nosotros, ya que contribuirá a conocer mejor la realidad de la odontoestomatología en nuestro país.



¿Comunica a sus pacientes las medidas de control de infecciones que aplica en su consulta? DENTAL PRACTICE no hace necesariamente suyas las opiniones vertidas en los artículos firmados. DENTAL PRACTICE Edición española es una publicación de Spanish Publishers Associates (SPA), Antonio López, 249 (1º) 28041 Madrid, editada en colaboración con Advanstar Communications Inc. ® Copyright 2008 by Advanstar Communications Inc. All rights reserved. No part of this publication may be reproduced or transmitted in any form or by means, electronic or mechanical including by photocopy, recording or information storage and retrieval without permission in writing from the publisher, Advanstar Communication Inc. ® Copyright 2008 Edición española, Spanish Publishers Associates.
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Editor Manuel García Abad Director Felipe Aguado Gálvez Coordinadora editorial Mercedes R. Casado



Tiempos de crisis os encontramos ante unos tiempos que se antojan difíciles tanto para los dentistas como, sobre todo, para nuestros pacientes. La pérdida del empleo de muchos de ellos que ya empezamos a constatar, los problemas para llegar a fin de mes… hacen que sea complicado para muchos asumir el coste de sus tratamientos dentales. Por ello tenemos que actualizarnos también en este campo, facilitando sus opciones de pago, ofreciendo financiación, ofertando alternativas de tratamiento más baratas; todo con el objetivo de que la población pueda seguir disfrutando de una correcta salud oral. En lo que a nosotros respecta, debemos ser conscientes de que ahora, aún más si cabe, es difícil incrementar el número de pacientes y tratamientos; es decir, aumentar los ingresos, por lo que tendremos que ser especialmente cuidadosos a la hora de ajustar los gastos al má-
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NUESTR0 LEMA Dental Practice tiene el compromiso de guiar al dentista hacia el mayor éxito en su práctica mediante la integración inteligente de visión de negocio, práctica clínica y avances tecnológicos.



Redacción Eva Díaz Riobello Colaboradores Natalia Aguirre Marcial García Rojo Luis G. Pareras



ximo. Además, aunque parezca contradictorio, es el momento de invertir en formación y en calidad para ofrecer a nuestros pacientes lo mejor y que así ellos refuercen su confianza en nosotros. Desde aquí siempre intentamos manteneros actualizados en los conocimientos tanto prácticos como tecnológicos, pero no debéis olvidaros de asistir a eventos y cursos, como el próximo IV Foro de Actualización en Odontología, que se celebrará los días 14 y 15 de noviembre en el salón de actos de la Facultad de Odontología de la Universidad Complutense de Madrid, y en el que esperamos contar con vuestra presencia.
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actualidad Laboratorios Diasa Pharma inicia la andadura en el área odontológica on una trayectoria de más de 20 años en el sector farmacéutico, Laboratorios Diasa Pharma ha decidido ampliar su actividad al ámbito de la odontología. En un principio, su actividad empresarial fue en el ámbito de la distribución y comercialización de productos sanitarios, cometido que abandonó en el año 2001 al convertirse en laboratorio farmacéutico. Actualmente, cuenta con tres plantas de fabricación equipadas con las más avanzadas tecnologías, que le permiten obtener un producto final de absoluta confianza y calidad. Cabe destacar que todas las plantas de fabricación están dirigidas bajo los más estrictos



C



parámetros de calidad (GMP) que evitan cualquier tipo de contaminación, al tiempo que permiten obtener un producto final de absoluta confianza.



El complejo industrial está distribuido en una superficie total de 36.000 m2 formado por oficinas centrales, almacén y fábrica.



IV Curso de elevación del seno con la técnica del balloon l próximo jueves 27 de noviembre, el Área de Cirugía de Dentimail organizará en la sede del COEC en Barcelona el IV Curso de elevación del seno con la técnica del balloon. El Balloon Lift Control es un procedimiento muy seguro utilizado para despegar la mucosa del seno maxilar, mínimamente invasivo y extremadamente fácil de manejar. El Dr. Memari Massoud, mediante una intervención en directo, mostrará la rapidez y sencillez de elevar más de 10 mm la membrana de Schneider en menos de 15 minutos.



E



Información e inscripción: Àngels López. Dentimail. Teléf.: 902 999 670. E-mail: [email protected]
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actualidad Dentimail continúa su expansión y amplía su equipo Del 29 al 31 de enero en Barcelona



Dopodomani asiste al Forum Dental del Mediterráneo a firma de moda Dopodomani participará en el próximo Forum Dental del Mediterráneo (FDM), que tendrá lugar en Barcelona del 29 al 31 de enero. En el stand 829, su equipo de profesionales mostrará a los visitantes las nuevas colecciones. La compañía Dopodomani, especializada en el sector sanitario, ofrece a los profesio-



L



nales médicos la durabilidad, resistencia y comodidad necesarias en el día a día. Sus prendas están elaboradas con la selección de las mejores fibras del mercado y la garantía de unos acabados de excelente calidad. Información: Sara Polo. Teléf.: 93 185 19 17. E-mail: info@ dopodomani.es. Web: www.dopodomani.es.



C



on el propósito de estar más cerca de sus clientes y poder ofrecerles el mejor servicio, favoreciendo la comunicación y las relaciones interprofesionales, Dentimail amplía su presencia incorporando en su plantilla nuevos delegados de ventas para la Zona Norte, Madrid y Catalunya, así como especialistas en Cirugía para las zonas de Oporto, Andalucía y Madrid. Todos ellos se suman al equipo afianzado en España y Portugal que en la actuali-



dad ya brinda a cada cliente ayuda y consejo profesional.



Trayectoria consolidada Dentimail se fundó en el año 2000 bajo el amparo del Grupo MAB, con más de 40 años de experiencia. A lo largo de su trayectoria ya ha consolidado el Área de especialización en Cirugía, así como también las correspondientes áreas de Endodoncia, Prótesis clínica, Adhesión y Estética.



Proyecto “Sonrisas solidarias”



La Fundación Vital Dent ofrece asistencia gratuita a los colectivos más desfavorecidos



L



a Fundación Vital Dent ha creado el proyecto “Sonrisas Solidarias” para atender la salud bucodental de los colectivos más desfavorecidos, como niños o jóvenes necesitados, personas con escasos recursos o inmigrantes. Para ello, la Fundación organiza semanalmente sesiones gratuitas de atención bucodental, a las que acuden anualmente más de 500 pacientes. El objetivo del proyecto es evitar posibles enfermedades bu-
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codentales a través de la asistencia básica, tratando los principales problemas dentales, y la educación sanitaria para enseñar hábitos correctos de higiene.



Acuerdos de colaboración Esta acción la realizan voluntarios de la Fundación a través de acuerdos de asistencia y colaboración con entidades sin ánimo de lucro. Actualmente participan cinco ONG en el proyecto: la Asociación Karibu, la



Fundación ANAR, Aldeas Infantiles, la Fundación RAIS y AEDUCA.



actualidad Participaron 1.200 personas de toda España



Éxito del primer World Tour™ de Nobel Biocare en Madrid obel Biocare, líder mundial en soluciones dentales estéticas innovadoras, ha concluido con éxito su primer World Tour ™ en Madrid, con más de 1.200 participantes de toda España. Celebrado en el Palacio de Congresos en Madrid los días 26



N



cia pueden hacer avanzar radicalmente el tratamiento de pacientes. El programa de la conferencia de Madrid fue desarrollado por un Comité Científico internacional formado por reconocidos y respetados profesionales de la Odontología de todo el mundo y presidido por el Prof. Brien Lang. El comité científico local estuvo compuesto por los Dres. Javier Alández, Carlos Aparicio y Jaime Gil.



Programa innovador



y 27 de septiembre, el World Tour™ tenía por objetivo mostrar cómo las últimas innovaciones científicas basadas en la eviden-



El programa científico del World Tour™ se caracterizó por estrenar un novedoso formato, en el que durante ocho sesiones distintas un grupo de expertos y un moderador debatieron sobre casos clínicos pregrabados. Las ocho sesiones del programa principal, estuvieron moderadas por los



Dres. Iñaki Gamborena, Nitzan Bichacho, Jaime Gil, Bertil Friberg y Tidu Mankoo, y cada una contó con un panel de expertos internacional. Los participantes tuvieron la oportunidad de aprender sobre las últimas innovaciones en siete talleres y dos sesiones paralelas. Asimismo, se celebraron dos talleres muy concurridos sobre aplicación de la cerámica NobelRondo™ y restauración de dientes con Procera® System, dirigidos exclusivamente a técnicos dentales y realizados por



La SECOM organiza su 20o Congreso Nacional el 13 al 15 de mayo de 2009, Bilbao acogerá la celebración del 20º Congreso Nacional de Cirugía Oral y Maxilofacial, organizado por la SECOM (Sociedad Española de Cirugía Oral y Maxilofacial). Según ha afirmado el presidente del Comité organizador,



D



Joseba Santamaría, “el programa científico estará acorde con la categoría de nuestro Congreso y tanto los ponentes nacionales como internacionales, así como la industria farmacéutica, van a exponernos lo más innovador, basado en el conocimiento científico y en la aplicación clínica”.



Programa científico Dentro de la temática del Congreso se abordará el estado del arte del conocimiento en el cáncer de cabeza y cuello; la cirugía ortognática; las técnicas de cirugía endoscópica más innovado-
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ras, aplicadas entre otros campos a la traumatología y la ATM; el manejo y aplicación de biomateriales para la corrección de alteraciones estéticas y malformativas de las partes blandas de nuestro territorio; y también el manejo quirúrgico de una patología de alta prevalencia, la apnea del sueño. El plazo de presentación de las comunicaciones científicas se cerrará a finales de febrero de 2009. Información: Secretaría Técnica. Sociedad Española de Cirugía Oral y Maxilofacial. Teléf.: 91 416 83 89. E-mail: secom@secom-org.



lavisióndelexperto IMPUESTOS



Respuestas a sus preguntas sobre… Tributación del alquiler de viviendas a jóvenes ¿Cómo tributan en el IRPF los rendimientos de capital inmobiliario obtenidos por el alquiler de viviendas a jóvenes? Los propietarios y titulares de derechos reales sobre bienes inmuebles alquilados como vivienda a inquilinos con edades comprendidas entre los 18 y 35 años y que obtengan rendimientos del trabajo o de actividades económicas por un importe superior a 7.236,60 euros anuales, tendrán derecho a aplicar una reducción del 100% de los rendimientos de capital inmobiliario obtenidos, siendo, en consecuencia, la tributación nula.



La normativa del Impuesto sobre Sucesiones y Donaciones (ISD) de la Comunidad Autónoma de Madrid no contempla reducción o bonificación alguna aplicable a los supuestos de donaciones efectuadas entre hermanos Obligaciones del inquilino con el arrendador ¿Qué tiene que hacer el inquilino de una vivienda alquilada a jóvenes para que el arrendador pueda aplicar en el IRPF la correspondiente reducción? A efectos de la aplicación de esta reducción, el inquilino deberá presentar al arrendador, con anterioridad al 31 de marzo del ejercicio siguiente a aquél en que deba surtir efectos la reducción, una comunicación, que el arrendador deberá conservar debidamente firmada, con el siguiente contenido: • Nombre, apellidos, domicilio fiscal y NIF del arrendatario. • Referencia catastral o, en defecto de la misma, dirección completa del inmueble arrendado objeto de la comunicación que constituyó su vivienda en el período impositivo anterior.
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• Manifestación de tener una edad comprendida entre los 18 y los 35 años durante todo el período impositivo anterior o durante parte del mismo, indicando en este último caso el número de días que cumplió tal requisito. • Manifestación de haber obtenido durante el período impositivo anterior unos rendimientos del trabajo o de actividades económicas superiores a 7.236,60 euros. • Fecha y firma del arrendatario. • Identificación de la persona destinataria de la comunicación.



Tributación de la donación a favor de hermanos ¿Cómo tributa una donación efectuada a favor de hermanos de un inmueble situado en la Comunidad Autónoma de Madrid? La normativa del Impuesto sobre Sucesiones y Donaciones (ISD) de la Comunidad Autónoma de Madrid no contempla reducción o bonificación alguna aplicable a los supuestos de donaciones efectuadas entre hermanos. En estos casos la cuota tributaria del ISD a pagar por el donatario será el resultado de aplicar sobre el valor real del bien inmueble adquirido, minorado por las cargas y deudas, el tipo impositivo correspondiente, fijado para el ejercicio 2008 entre el 7,65% y el 34%, y sobre dicho resultado se aplicará un coeficiente multiplicador, entre 1,5882 y 1,9059, determinado en función de la cuantía del patrimonio preexistente del donatario. En el caso de que la donación del inmueble se realice entre descendientes, ascendientes, adoptados, adoptantes y cónyuges, el donatario podrá beneficiarse de una bonificación del 99% de la cuota tributaria a pagar por el ISD. ■ José Ignacio Alemany es socio director del bufete Alemany, Escalona & Escalante. Puede contactar con él escribiéndole a la dirección [email protected]



lavisióndelexperto GESTIÓN PROFESIONAL



Homologación de procesos de calidad omo ya he repetido en esta misma columna en distintas oportunidades, la gestión de la calidad es uno de los elementos estratégicos en los que se basa la transformación y desarrollo de los modernos sistemas sanitarios. Pero, realmente, ¿qué significa la calidad? • Para los profesionales médicos, con su perspectiva individual de calidad en la práctica clínica, consiste en hacer lo correcto de forma correcta. • Para los pacientes, es considerar la apropiada comunicación interpersonal con el staff de profesionales del cuidado de la salud. • Para las administraciones públicas u otras organizaciones con una perspectiva común, es una demanda de actuación técnica apropiada en la tarea sanitaria. En la evaluación de la tarea sanitaria siempre se debe tender a una identificación con los problemas y la filosofía de la calidad, cuantificación de los objetivos alcanzados y comparación con otras instituciones similares o no. Para la evaluación de los sistemas sanitarios (mediante indicadores), deben utilizarse análisis cualitativos de las instalaciones; la evaluación de los medios; los métodos de análisis cualitativos: la evaluación de los procesos; y por último, análisis cualitativos de los resultados: la evaluación de los resultados. Y, realmente, ¿qué es un indicador? Es una medida cuantitativa de la presencia/ausencia del criterio de calidad, expresado en porcentaje. Por ejemplo, en oftalmología sería el número de pacientes operados de cirugía refractiva con necesidad de retoques/número total de pacientes operados. ¿Cuáles son los tipos de indicadores más utilizados? A mi juicio, son: 1. Indicadores tipo centinela: Miden un proceso o un resultado, utilizando elementos de ponderación. 2. Indicadores basados en índices: Miden un incidente sanitario, requiriendo la consiguiente valo-



C



ración, pero sólo si es indicativo de cierta tendencia, o si supera los umbrales preestablecidos. Los países con mayor experiencia en homologación de sistemas de acreditación son precisamente aquellos con modelos más liberales de sistemas sanitarios. En los sistemas de salud pública hay una clara distinción entre financiación, cobertura y provisión. Por ejemplo, la acreditación en Canadá es requerida si el hospital pretende ser aprobado como centro de enseñanza.



Necesidad de acreditación En estos modelos hay competencia fuerte entre los proveedores (clínicas) y, como resultado, hay una mayor necesidad de acreditación de cara a “vender” sus servicios (al público en general, a las compañías de seguros o a las administraciones públicas). Por tanto, la acreditación es una herramienta esencial de gestión por tres razones: el desarrollo alcanzado por los sistemas sanitarios, las reformas de los requerimientos legales en diferentes países y la competencia entre clínicas, ente otras. Pero el principal efecto se produce en la mentalización de todo un equipo de profesionales: médicos, enfermeros, auxiliares, gestores, psicólogos, etc. hacia un fin de mejora común, continuada día a día, aunque al principio del proceso fueran escépticos. También, desde el punto de vista del marketing, va a ser interesante comunicarlo in situ, mostrarlo bien señalizado, incluso en varios idiomas, sobre todo si los pacientes potenciales pueden ser, en gran medida, extranjeros. Aquí el organismo acreditador, su elección entre el abanico de posibilidades, juega un papel trascendental. ■ José María Martínez es presidente del Instituto para la Gestión de la Sanidad y director asociado de Medical Economics. Puede contactar con él escribiéndole a la dirección: [email protected]
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primerapágina



HERRAMIENTAS PARA UNA PRÁCTICA RENTABLE probable que no lo sepan. Así que vamos a detenernos durante un minuto y examinar qué puede hacerse para acelerar el proceso de revisión de la aseguradora.



LO QUE HAY QUE SABER Cualquier omisión o imprecisión puede retrasar el pago de la aseguradora. La información debe ser actualizada y precisa.



Problemas frecuentes



Familiarícese con los códigos CDT (Current Dental Terminology) y utilícelos apropiadamente. Utilice siempre el código que describa con mayor precisión el procedimiento realizado. Averigüe qué documentación requiere cada aseguradora. Muchas aseguradoras incluyen una lista con sus requisitos en sus páginas web.



SEGUROS



5 errores En muchos casos, el retraso en el cobro a las aseguradoras es un auténtico dolor de cabeza. Evite estos errores frecuentes y verá cómo los problemas desaparecen. s viernes por la tarde y usted no ha tenido un buen día. La señora C canceló su cita de dos horas en el último momento, porque su hija pequeña tiene una infección de garganta. La oclusión de la dentadura postiza completa del señor S no era correcta del todo y debe repetir el estudio. Y para completar el día, su aseP O R D AV I D P E T T I G R E W guradora ha rechazado la solicitud de una corona para su vecino y propone la amalgama como alternativa. “¿Por qué me hacen esto?”, grita usted. “¿No saben que la cúspide lingual del número 20 está fracturada a nivel subgingival?”. La verdad es que, si no se aprecia claramente en la radiografía (suponiendo que usted enviara una) y usted no lo ha notificado, es muy



E
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Las razones para que una aseguradora rechace una solicitud son múltiples. Uno de los problemas más frecuentes son las omisiones y las imprecisiones. No sólo la información debe ser completa y actualizada (véase la sección “cómo”), sino que el texto de la solicitud –en el que se explica el tratamiento administrado o que se piensa administrar– debe redactarse con exactitud. Debe recordarse esta norma, independientemente de si la solicitud es para servicios simples que se procesan automáticamente o casos complejos que se someten a revisión. Cualquier omisión o imprecisión puede provocar que se suspenda la aprobación y se solicite “más información”; y esto puede retrasar el pago de los servicios. Los siguientes son ejemplos frecuentes de imprecisiones u omisiones que pueden causar retrasos: NÚMEROS EQUIVOCADOS. Nada puede ser más frustrante (y es seguro que causará retrasos) que una falta de correspondencia entre la documentación y las radiografías en los números de las piezas que han de restaurarse. Otros problemas también muy frustrantes son los errores en las fechas de los servicios o en las tarifas aplicadas. ERRORES EN LA HISTORIA. Si va a reemplazar una prótesis, indíque-



¿Qué haría usted si un empleado le presentara una queja contra un cliente u otro miembro de la plantilla? Proposiciones indecentes, pág. 16



lo en el texto en la sección apropiada junto con la fecha de inserción de la prótesis anterior y la causa que hace necesario el reemplazo. Si en la radiografía no se aprecia la razón de manera evidente, será necesario explicarlo por escrito: caries, margen abierto, etc. (Recuerde que la póliza no cubre el reemplazo de la prótesis simplemente porque la actual sea “vieja” o “estéticamente inaceptable”. Debe de haber problemas con la función). Si la prótesis no fue colocada originalmente por usted, averigüe la fecha de inserción. Confirme en el contrato del paciente si se ha cumplido el plazo de renovación pactado originalmente, de manera que no haya ningún malentendido. ERRORES DE COPIA PEGA. La historia del paciente es tan importante, que merece la pena mencionarse dos veces. Recuerde: usted ha hecho una exploración clínica del paciente; la aseguradora, no. Pueden necesitar información adicional para tomar su decisión. Evite utilizar la opción de copiar y pegar en exceso. Siempre se considerará más apropiado utilizar un texto breve y conciso que describa la situación y la necesidad del paciente. RADIOGRAFÍAS EQUIVOCADAS.



Puede ocurrir con relativa facilidad que su personal administrativo se equivoque al seleccionar la radiografía que debe enviarse, y este error puede costarle un tiempo precioso. Asimismo, asegúrese de que las radiografías son [continúa en pág. siguiente]



SUS PACIENTES



¿Preparado para el fútbol?



EN GUARDIA: Los protectores bucales hechos a medida ofrecen a los deportistas la mejor protección frente a las lesiones orales.



Ayude a sus pacientes a evitar las lesiones deportivas en el colegio.



EN BREVE



LOS NIÑOS SE ESTÁN PREPARANDO PARA otro



año de lecturas, redacciones y aritmética. Más de 6 millones de estudiantes practicarán una variedad de deporte, lo que significa que es la hora de adoptar el papel de “profesor” y educar a los niños y a sus padres sobre los protectores bucales. Recientemente, la Asociación de dentistas americanos (ADA) y la Academia Americana de Pediatría han participado en una campaña de concienciación sobre la importancia de la protección bucal en estudiantes que participan en acontecimientos deportivos en sus centros educativos. “Sus hijos pueden sufrir daños en la dentadura, labios, mejillas y lengua como consecuencia de golpes recibidos en la cara mientras participan en una competición deportiva o en otra actividad recreativa semejante; pero un buen protector bucal puede ayudar a proteger su sonrisa”, afirma Edmond Hewlett, consejero de consumo de la ADA y profesor asociado de la Escuela de Odontología de la Universidad de California-Los Angeles.



Sus opciones Existen varios tipos de protector bucal a disposición de los padres y los estudiantes, pero ninguno aporta la eficacia de un protector hecho a medida, fabricado por un dentista o un laboratorio dental. Estos últimos presentan como opciones principales la fabricación mediante vacío o laminados por presión. Durante años, la academia de odontología deportiva (ASD), www.sportsdentistry-asd.org, ha estado insistiendo en la conveniencia de



• Más de 3,5 millones de niños, en edades de hasta 14 años, se lesionan mientras practican deporte. • Un deportista sufre un riesgo 70 veces mayor de lesionar su dentadura cuando no utiliza un protector bucal. • Casi un tercio de todas las lesiones dentales se deben a accidentes relacionados con el deporte.



utilizar protectores bucales hechos a medida y ofreciendo a los dentistas muchos recursos en forma de formación continuada, consejos para la relación con la comunidad y normas de utilización. “Es necesario que los dentistas reciban la formación adecuada para que puedan educar a sus pacientes”, declara la página web de esta organización. Además de un congreso anual, la ASD proporciona una lista de laboratorios que fabrican protectores bucales a medida, así como empresas que venden máquinas conformadoras, láminas EVA (Ethyl-vinyl-acetat) y artículos para su limpieza. La organización ofrece también consejos para informar a los pacientes. La ASD anima a los dentistas a averiguar cuáles son los deportes organizados que precisan del uso de protectores bucales. Recuerde, además, que los estudiantes no son los únicos que necesitan protección. Informe a aquellos pacientes que realizan alguna actividad física. Los patinadores y los tenistas no siempre son conscientes de que su boca también — Matt Schlossberg necesita protección.
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RECURSOS HUMANOS



Proposiciones indecentes Una respuesta apropiada es clave en las denuncias por acoso. No es frecuente que el acoso sexual se considere un tema importante en la consulta dental, ya que algunos dentistas lo ven como poco más que bromas inofensivas malinterpretadas. Según la ley, sin embargo, el acoso sexual es una forma de discriminación. En 1993, la Corte Suprema de los Estados Unidos declaró que todo empleado que sufre acoso tiene derecho a una compensación legal, incluso si no hay pruebas de que la conducta ofensiva le haya causado algún daño psicológico.



Definiendo el problema El acoso sexual se produce cuando existe una conducta física o verbal de naturaleza sexual que crea un ambiente de trabajo hostil o abusivo. Pero no todas las denuncias por acoso sexual están causadas por tales acciones vergonzosas. Con frecuencia, lo que se percibe como comportamiento sexual es en realidad un gesto amistoso que se ha malinterpretado. Sin embargo, tales acciones han sido denunciadas como acoso sexual. Otros ejemplos incluyen: • El envío de fotos sexualmente explícitas que algún empleado considera ofensivas. • Contar chistes relacionados con el sexo que ofenden a individuos de un determinado sexo. • Hacer comentarios inapropiados sobre la apariencia física de un empleado. • Insistir en tener una cita con alguien que claramente no está interesado/a. Es importante tomarse esta cuestión muy en serio. He visto varios de estos casos en consultorios dentales. Por lo que yo sé, ninguno de los denunciados había hecho realmente las cosas de las que se les acusaba. Sin embargo, la denuncia se hizo y, en algunos casos, se emprendió una acción legal. El peso de la ley cae normalmente a favor del denunciante.



Cómo afrontarlo Su actitud es clave en la prevención del acoso sexual. Debe comenzarse por decla-
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rar y establecer una ﬁrme política de no tolerancia al acoso sexual. Deﬁna lo que constituye acoso y a quién debe dirigirse el empleado si se da el caso. He de hacer hincapié en la importancia de redactar y mantener unas normas de trabajo que sean claras. Como dueño de la clínica, ¿qué hace usted si un empleado suyo le presenta una queja sobre otro miembro de la plantilla o sobre un paciente? Estas quejas deben ser investigadas rápidamente. No dé la impresión de que la conducta causante de la queja o su política de trabajo son irrelevantes. Si un empleado suyo le presenta una queja de acoso sexual contra otro empleado: • Escriba una descripción detallada de la queja, incluyendo la(s) fecha(s), el lugar y el nombre de los implicados. • Reúnase por separado con cada uno de los implicados e investigue qué ha sucedido. Documente cuidadosamente todos estos pasos. • Determine cuál es la gravedad de la queja y haga un seguimiento. Por esto se entiende desde una reprimenda o una disculpa, hasta proseguir la investigación o dar el asunto por zanjado. Si su asistente, por ejemplo, presenta una queja de acoso sexual por parte de un paciente (lo cual es menos frecuente), siga el protocolo anteriormente descrito. Si le resulta incómodo hablar del tema con su paciente o si averigua que su empleado tiene razones fundadas para presentar su queja, considere seriamente rechazar a su cliente como paciente. Lo peor que puede hacer usted como empresario es ignorar la queja de su empleado. El acoso sexual es una acusación grave y requiere seguir un protocolo serio. El Dr. Jeffrey M. Goldstein es socio de la consultoría Barron & Goldstein, especializada en gestión de clínicas dentales y profesor adjunto y director del curso de gestión de consultas de la Escuela de Odontología de la UCLA, así como director del Centro Clínico Dental. Puede contactar con él a través de [email protected].
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actuales. Nada puede ser más frustrante que recibir una solicitud para una intervención quirúrgica periodontal y que las radiografías sean viejas y no reflejen la necesidad actual de la boca del paciente.



Errores en los códigos La mayoría de las aseguradoras reconocen los códigos CDT (Current Dental Terminology). Muchas de estas empresas utilizan estos códigos en la especificación



Consejo Manténgase al día. Una vez que los códigos CDT se hayan hecho efectivos, usted y sus empleados deberán realizar un curso para ponerse al día de cualquier actualización, adición o enmienda.



de sus criterios para decidir qué intervenciones se incluyen en su cobertura. De hecho, se utilizan en los formularios para identificar el procedimiento en cuestión con más frecuencia que la descripción de la intervención. Si el código utilizado es erróneo, su facturación y reembolso serán incorrectos. Utilice siempre el código que describe más fielmente la intervención realizada. Acostúmbrese a utilizar las nuevas versiones de los códigos y aplíquelos correctamente. Estos son algunos ejemplos de retraso en el pago como consecuencia de una codificación inapropiada: • En ocasiones, se utilizan los códigos referentes a coronas in-
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dividuales –2000, categoría restaurativa– para referirse a prótesis fijas, en lugar del código apropiado de la categoría 6000 o de prótesis dentales fijas. • Utilice el código más específico posible. Si la intervención en cuestión no está en la lista, puede utilizar el último código (procedimiento no especificado) en cada agrupación, DX999, pero incluya un texto explicativo. • Con las prisas, a veces se utiliza el código de los puentes para referirse a la ortodoncia y viceversa. • Si usted utiliza un código que ha sido retirado, se negará la cobertura de ese servicio. (Aunque ya ha sido retirado, algunos dentistas continúan utilizando el código de procedimiento D4220, curetaje gingival). Cada dos años, la ADA introduce modificaciones en los códigos CDT basadas en las recomendaciones del Comité de revisión de los códigos (representantes tanto de la ADA como de las compañías aseguradoras), por lo que es necesario que usted se actualice. Mi consejo es que al menos cada dos años, una vez que se hayan hecho efectivos los nuevos códigos, usted y sus empleados realicen un curso para ponerse al día.



¿Menos es más? Averigüe qué documentación requiere cada compañía aseguradora. ¿Qué sentido tiene enviar documentación que ni siquiera se van a molestar en mirar? La tendencia en algunos sectores es reducir los requisitos; disminuyendo así el coste de la revisión interna de la información y las comunicaciones, con lo que disminuye también la posibilidad de perder material. Mu-



chas empresas aseguradoras detallan estos requisitos en sus páginas web. Se puede acceder fácilmente a estas páginas utilizando cualquiera de los motores de búsqueda existentes: Google, Yahoo, MSN o Altavista. Las consideraciones adicionales incluyen: • Muchas aseguradoras no requieren radiografías postoperatorias tras la endodoncia. • La mayoría de las aseguradoras necesitarán radiografías recientes para determinar si existe una opción alternativa a los implantes y las prótesis fijas o móviles. • Algunas empresas requerirán radiografías o la historia clínica del paciente para decidir sobre una intervención periodontal. • Muchas aseguradoras necesitan un informe de anatomía patológica antes de aprobar una biopsia. • Cuando envíe radiografías, asegúrese de que llevan el nombre del paciente y el dentista, la fecha y que se indica el lado derecho y el izquierdo.



• En ocasiones, la calidad diagnóstica de la radiografía es cuestionable. Como norma, nunca debe enviar radiografías que usted mismo consideraría de calidad dudosa. Si desea eliminar el envío de la documentación por correo, puede hacerlo electrónicamente. Visite www.nea-fast.com para más información. Así que éste es el gran secreto a la hora de tratar con las aseguradoras. Envíe documentación apropiada, concisa y clara, indicando sus premisas y sus peticiones. Si lo hace así, el problema del retraso desaparecerá. ■ El Dr. David Pettigrew ha practicado la odontología durante 25 años en Westwood, Nueva Jersey, y es director dental de Horizon BlueCross BlueShield en el mismo estado. Ha dado numerosas conferencias sobre el procesamiento electrónico de las solicitudes y la integración de software de gestión en el consultorio dental, así como sobre la norma estadounidense que regula el almacenamiento de datos de pacientes y que se conoce como HIPAA (Health Insurance Portability and Accountability Act), la codificación CDT y el programa de identificación de niños (Child Identification Program).



CÓMO… Cumplimentar bien las solicitudes ¿Sabía usted que la principal razón por la que las solicitudes son rechazadas por las aseguradoras es que llevan el número de grupo equivocado? Le presentamos tres consejos infalibles que le ayudarán a rellenar sus solicitudes con éxito. Examine su software. Si utiliza un formulario de solicitud electrónico, asegúrese siempre de que la información de su software es correcta. La precisión es importante. Si su solicitud es en papel, que sea precisa y legible. La mayoría de las aseguradoras utilizan el escaneo óptico para introducir las solicitudes en su sistema, por lo que los tachones pueden ser causa de error. Compruébelo con el paciente. Siempre que un paciente comience una nueva serie de visitas, conﬁrme que la información de su aseguradora es correcta y actualizada. El paciente puede haber cambiado de trabajo o puede haber alterado los términos de su contrato con la aseguradora y la información que guarda usted en sus archivos puede estar desfasada.
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Mantener la disciplina Cómo manejar la falta de profesionalidad. uchos dentistas se muestran inseguros a la hora de mantener la disciplina entre sus empleados. Una actitud pasiva exacerbará el problema. Si se pasa por alto una
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El Dr. Jeffrey M. Goldstein es socio de la consultoría Barron & Goldstein, especializada en gestión de clínicas dentales, y profesor adjunto y director del curso de gestión de consultas en la Escuela de Odontología de la UCLA, así como director del Centro Clínico Dental. Puede contactar con él escribiéndole a jgoldstein@ dent.ucla.edu.
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conducta poco profesional o inapropiada, otros miembros de la plantilla pueden sentirse irritados o alienados. Presentamos aquí algunas sugerencias que pueden ayudar a enfocar este problema. La primera línea de defensa consiste en la utilización de unas normas de conducta que deberán ser leídas y firmadas por todos los miembros de la plantilla. Mantener la disciplina será mucho más fácil después de que los empleados hayan leído y aceptado estas normas. Incluya una lista de “acciones no profesionales” que serán penalizadas, tales como impuntualidad y absentismo reincidentes, utilización inapropiada del correo electrónico y posesión de drogas ilícitas.



Negocie y documente Cuando sea necesario emprender una acción disciplinaria, reúnase con su empleado, plantéele sus preocupaciones y pídale que manifieste cómo y cuándo piensa corregir su conducta. Permítale que se tome una cantidad de tiempo razonable para ello. Si la infrac-
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ción ha sido grave, es posible que prefiera optar por terminar su relación laboral, pero la mayoría de las acciones poco profesionales no requieren un despido inmediato. Incluso si su advertencia es sólo verbal, documente sus preguntas y las respuestas de su empleado, sellando y fechando sus notas. Archívelas en el fichero de su empleado. Si la conducta del empleado no se modifica, reúnase de nuevo con él. Esta vez su advertencia deberá hacerse por escrito. Describa cuál es el problema, aclare que ésta es su segunda reunión y clarifique cómo y cuándo su empleado ha propuesto mejorar su conducta o rendimiento. Pídale que firme al final del documento. Si su empleado se niega a firmar, anótelo.



La última oportunidad La decisión de finalizar su relación laboral con su empleado depende de la gravedad del pro-



blema y de si los intentos por corregir la situación han sido válidos. Si, después de reunirse dos veces, la situación no ha mejorado sustancialmente, deberá celebrarse una tercera reunión. Esta vez, documente y ponga fecha de nuevo a los resultados de la reunión. Pida a su empleado que firme la documentación. Le corresponderá a usted decidir si desea o no despedir a su empleado tras esa reunión. Manifieste claramente que si la conducta poco profesional o la falta de rendimiento no se remedia, su única alternativa será el despido. Las reuniones y la documentación son parte importante del proceso disciplinario. Constituyen pruebas evidentes en caso de que su empleado decidiera acudir con algún tipo de queja a las autoridades. Su documentación demostrará que se han reunido y discutido tanto el problema como las posibles soluciones.



El nuevo récord 
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