C a]idad aSiStenCi al y » Médicos y enfermeras deberian esforzarse en comprender

la situacién de desorientacién y de ansiedad de los pacien-

se glll'idad de 10 S p aCiente S: tes cuando llegan al centro sanitario, tranquilizandoles.
A~1 . . « Todo profesional sanitario debe sentirse como un elemen-
maximas pnondades, to clave para conseguir la seguridad clinica, de modo que
nadie deberia intentar desplazar su responsabilidad hacia

méijaS garantias otro médico u otra enfermera.

« Cuando no se hayan resuelto las necesidades del paciente,
cualquier miembro del equipo asistencial tiene el derecho
OS AVANCES CIENTIFICOS y  ytambién la obligacién de llevar sus inquietudes al médico
tecnoldgicos en materia sanitaria o a la enfermera encargados de forma directa de prestar la
suelen ocupar un lugar destacadoen  asistencia sanitaria al paciente, asi como a los correspon-
los periddicos y revistas. Nosucede  dientes equipos directivos.
lo mismo cuando se trata de ponde-
rar y valorar en su justa di- « El profesional sanitario debe mantenerse de forma
mension la calidad asis- constante en contacto con el paciente.
tencial y la seguridad
de los pacientes, pe-
se a ser ambas tras-
cendentales en la préctica clinica. Probable-
mente ello se debe a que la calidad y la segu-
ridad no se traducen en éxitos inmediatos ni en
imdgenes efectistas, sino que por el contrario,
reflejan trabajo diario y dedicacién constante. Pa-
ra avanzar en calidad hace falta como minimo pro-
mover en los centros sanitarios mejoras en la ges- - Aplicar estas orientaciones contribuiria a dar sa-
tién llevandola a cabo en funcion de objetivos pre- . tisfaccién a los pacientes y a los profesionales sani-
viamente establecidos, ambiciosos y que faciliten la tarios y también a lograr mejores resultados en
cercania al paciente. salud.

Para ganar en seguridad es preciso no limi- En todo caso, los objetivos de mejora de
tarse a reaccionar ante equivocaciones o la calidad y de atencién a la seguridad
errores. Por el contrario, es imprescindi- deberian quedar al abrigo de riesgos
ble poner el acento en la prevencion de y de incertidumbres presupuestarias
acontecimientos adversos, impul- o0 econdmicas. Al propio tiempo di-
sando una cultura organizativa chos objetivos deberian contar con
basada en una buena planifica- la méxima colaboracién y compli-
cién, en el establecimiento de indica- cidad de médicos y pacientes.
dores y en la vigilancia de su aplica- Tener en cuenta estas orienta-
ci6n. Nunca hay que olvidar que la ciones constituye la mejor garan-
seguridad es esencial para lograr la tia para todos.
calidad e indisociable de esta.

Algunas orientaciones a seguir
para fortalecer un marco de segu-
ridad en el 4&mbito sanitario podri-
an ser las siguientes:

« En los casos de discrepancia entre el paciente y
el profesional sanitario (diagndstico o tratamien-
to), el centro sanitario deberia disponer un sis-
tema organizado para resolver el problema,
pensando no sélo en el caso concreto sino tam-

bién en la forma de abordar supuestos similares
que puedan producirse en el futuro.

Julio Sanchez Fierro es experto en de-
recho farmacéutico y sociosanitario.
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