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RESUMEN

La Seguridad del Paciente (SP), o el intento consciente de
evitar lesiones al paciente causadas por la asistencia, es un
componente esencial de la Calidad Asistencial y la condicidn
previa para la realizacidn de cualquier actividad clinica. Solo
recientemente a la luz de datos objetivos, la sequridad del
paciente ha comenzado a considerarse una cuestion primor-
dial en la prdctica sanitaria.

Los fundamentos de la sequridad asistencial se asientan en
dos lineas de pensamiento relacionadas: 1. La teoria del
error de Reasony 2. La cultura de seguridad (CS).

La cultura de sequridad, se define como el conjunto de valores
y normas comunes a los individuos dentro de una misma
organizacion e implica un modelo mental compartido que
posiciona la sequridad como un objetivo comin a persequir.
Este articulo explora las definiciones, procesos y estrategias
encaminados a reducir la probabilidad de aparicion de fallos
del sistema y errores de las personas y aumentar la proba-
bilidad de detectarlos cuando ocurren y mitigar sus conse-

cuencias.
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SUMMARY

Patient Safety (PS), or the conscious attempt to avoid
patient injury caused by attendance. Is an essential
component of the quality of care and the precondition
for the performance of any clinical activity.Only
recently in the light of objective data, patient safety
has begun to be considered a paramount issue in
health practice.

The fundamentals of health care security are based on
two related lines of thought:

1. The Reason Error Theory, and 2. The safety culture
(SO.

The safety culture is defined as the set of values
and norms common to individuals within the same
organization and implies a shared mental model that
positions security as a common goal to pursue.

This article explores the definitions, processes and
strategies aimed at reducing the probability of
occurrence of system failures and errors of people and
increase the probability of detecting them when they
occur and mitigating their consequences.

Keywords: Patientsafety,safetyculture,anesthesiology.

[REV. MED. CLIN. CONDES - 2017; 28(5) 785-795]

785



[REV. MED. CLIN. CONDES - 2017; 28(5) 785-795]

786

INTRODUCCION

La Seguridad del Paciente (SP), o el intento consciente de
evitar lesiones al paciente causadas por la asistencia, es un
componente esencial de la Calidad Asistencial y la condicién
previa para la realizacién de cualquier actividad clinica. Solo
recientemente a la luz de datos objetivos, la Seguridad del
Paciente ha comenzado a considerarse una cuestion primor-
dial en la practica sanitaria. Este articulo explora las defi-
niciones, procesos y estrategias encaminados a reducir la
probabilidad de aparicion de fallos del sistema y errores de
las personas, aumentar la probabilidad de detectarlos cuando
ocurren y mitigar sus consecuencias.

LA CALIDAD ASISTENCIAL Y SUS COMPONENTES

El principio “Primum Non Nocere” subyace a cada acto asisten-
cial, por lo que podriamos asumir como principio basico que
cada profesional es un sujeto competente y responsable que
tiene como base de su actuacion no generar dano. A pesar
de ello, y por la cada vez mayor complejidad de la atencion,
el componente humano individual interactia con varios
factores. Elementos propios del paciente, de las tareas o
procedimientos, de la estructura fisico ambiental que incluye
el material, el equipamiento técnico y el lugar fisico donde se
produce la asistencia o de la organizacion y que es causa de
que los eventos adversos puedan presentarse de forma mas
frecuente de lo deseado.

Los componentes esenciales de la calidad asistencial son tres (1).
a) El factor cientifico-técnico: La aplicacién del mejor conoci-
miento disponible en funcién de los medios y recursos disponibles.
b) El factor percibido: La satisfaccion de los pacientes con la
atencion, los resultados y el trato recibido.

c) El factor institucional o corporativo: Ligado a la imagen
de un centro sanitario.

Las dimensiones de la calidad asistencial pueden clasificarse
en 8 categorias.

1. Competencia profesional o calidad cientifico-técnica.

2. Efectividad.

3. Eficiencia.

4. Accesibilidad.

5. Satisfaccion.

6. Adecuacion.

7. Atencion centrada en el paciente.

8. Seguridad del paciente.

Cabe destacar de estas dimensiones, dos de indudable trascen-
dencia, la atencién centrada en el paciente y la seguridad del
paciente. La primera implica organizar la atencién, pensando
en los pacientes mds que en los que la facilitan. La segunda
implica practicar una atencion libre de dafios evitables, lo que

supone desarrollar sistemas y procesos encaminados a reducir
la probabilidad de aparicién de fallos del sistema ademds de
errores de las personas y aumentar la probabilidad de detec-
tarlos cuando ocurren y mitigar sus consecuencias.

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) define la salud
como “el estado de completo bienestar fisico, psiquico y social y
no sélo la ausencia de la enfermedad”.

Si la salud no es solo la ausencia de enfermedad, podemos
afirmar que la Seguridad del Paciente no es solo la ausencia
de riesgos. Existe un “continuo riesgo-seguridad” que
exige poner el foco a varios niveles disenando estrategias
para favorecer que la balanza se incline hacia la seguridad.
Estas estrategias deben desarrollarse en los ambitos insti-
tucional, profesional, politico y social, de manera que se
disefien y organicen escenarios de atencién con bajo riesgo,
que se enfoque la competencia y practicas profesionales de
modo seguro y que la Seguridad del Paciente se incluya como
prioridad en la agenda de las organizaciones que influyen de
manera directa o indirecta en la atencion sanitaria.

FUNDAMENTOS DE LA SEGURIDAD ASISTENCIAL

Los fundamentos de la seguridad asistencial se asientan en
dos lineas de pensamiento relacionadas:

1. La teoria del error de Reason: Asume que el ser humano
es falible, por lo que pese a los esfuerzos por evitarlos, l0s
errores seguiran aconteciendo, por lo que es necesario que
los procesos se redisefien para hacerlos mas resistentes a
la produccion de fallos menos proclives a la situaciones de
riesgo y habilitar estrategias de deteccion e interceptacion
precoz de los errores.

2. La cultura de seguridad (CS): Cultura no punitiva en la que
existe un compromiso de los individuos y organizaciones con la
seguridad, y por tanto, con la aplicacién de las mejores practicas
y estandares, y que cuenta con un clima de seguridad abierto
y de confianza mutua en la que los errores son una fuente de
aprendizaje, en lugar de ser utilizados para culpabilizar (2).

La seguridad del paciente, se ha convertido en un tema prio-
ritario para los prestadores de salud en el mundo, pero ¢de
qué hablamos, en relacion a seguridad del paciente?

Segun la OMS (Organizacién Mundial de la Salud), seguridad
del paciente es la reduccién del riesgo de dano asociado a
la asistencia sanitaria a un minimo aceptable (3), Vincent en
cambio la define como el evitar, prevenir o amortiguar los
resultados adversos o el dano derivado del proceso de la asis-
tencia sanitaria (4).

El gran objetivo de la seguridad del paciente es REDUCIR EL
DANO vy secundariamente reducir el error, ya que el error es
una condicién inherente a la condicién humana.
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