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APRENDIMOS

LO QUE NO HAY 
QUE HACER
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MARCO INSTITUCIONAL
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OBLIGATORIEDAD

CALIDAD

SEGURIDAD
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RESOLUCIÓN-MISIÓN-VISIÓN
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VISIÓN AMPLIADA 2020

ESCENARIO

“SER” una organización 
transparente en todas 
nuestras acciones, entre 
nosotros mismos como 
comunidad y con nuestros 
usuarios



“no se observa una percepción positiva en cuanto a la relación con las demás 
áreas del Hospital, ya que más de la mitad opina que no existe una buena 
coordinación ni ve espíritu de cooperación, ni siquiera en los casos en que es 
necesario trabajar juntos para brindar un mejor cuidado a los pacientes.”
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2015 “1° ENCUESTA “
Bloque 1: “Clima laboral, ocurrencia y tratamiento del error,cultura de la seguridad”



“Un 40% de los encuestados opina que el servicio de Internación Clínica tiene 
problemas con la seguridad del paciente, aunque esto no estaría directamente 
causado por la presión asistencial. El 60% del grupo opina que la presión 
asistencial y la carga laboral son considerables, pero sólo un tercio que esto 
repercute en la seguridad. Un porcentaje algo menor (30%), además, opina que 
directamente no existen inconvenientes respecto de la seguridad del paciente”.

Sergio Bomparola

2015 “1° ENCUESTA “
Bloque 1: “Clima laboral, ocurrencia y tratamiento del error,cultura de la seguridad”



“Todo esto confluye en una buena valoración general del grado 
de seguridad del paciente en el servicio: el 80% de los 
encuestados considera que tiene un nivel positivo, aunque 
predomina la respuesta más moderada (“aceptable”) en más de 
la mitad de los casos.”
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“Respecto de la comunicación para la seguridad del paciente en el servicio (bloque 4) hay que 
resaltar que sólo la mitad de los encuestados tiene la percepción de que el tema se trata 
cotidianamente. Además, esta comunicación sería mayormente informal: se habla libremente del 
tema, se pregunta, pero nunca en base a reportes. La opinión negativa al respecto (no se habla 
nunca o casi nunca) es del 15%-20% y la “regular” (se habla “a veces”) está entre el 30%-40%.
Sin embargo, cuando se trata de la libertad ya no para hablar o preguntar sino para cuestionar las 
decisiones o acciones de las autoridades respecto de estos temas, casi la mitad dijo que nunca o 
rara vez lo haría. Sólo un 15% respondió afirmativamente.”
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HUMANOS CON RECURSOS

¿QUIENES SOMOS?     ¿QUIENES QUEREMOS SER?
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RECURSO HUMANO

AUTOCAPACITACIÓN
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C.CONTROL DE INFECCIONES
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C.CONTROL DE INFECCIONES
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EJES DE TRABAJO

1. CAMBIO CULTURAL:
SOCIABILIZACIÓN DE “SEGURIDAD DEL PACIENTE”

Redes sociales
Autoapacitación básica.

2. REFORZAR “HIGIENE DE MANOS”
3. IDENTIFICACIÓN DEL PACIENTE
4. PREPARACIÓN Y ADMINISTRACIÓN DE MEDICACIÓN DE ALTO 

RIESGO
5. IMPLEMENTAR REPORTES
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GRACIAS


