PLAN

DE CALIDAD Y SEGURIDAD

DEL PACIENTE

2022-2026

Transformando JUNTOS para aportar VALOR

¢Como implicar a todos los profesionales? 5
Liderazgo transformacional
-y,

David Martin Fernandez
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Plan de calidad y seguridad del paciente

James Mac Gregor Burns describio en 1978 el liderazgo transformacional como
aquel que es capaz de motivar a sus seguidores para desarrollar sus
capacidades y conseguir su implicacion.

Puntos clave para conseguir los objetivos:

Garantizar los medios e infraestructuras.

Garantizar los conocimientos necesarios en los profesionales del equipo a
todos los niveles.(Formacién e informacion)

Valorar las acciones realizadas dando visibilidad a la evaluacidn, incentivando
a los profesionales y reconociendo su labor. (Canales de comunicacion
abiertos y bidireccionales)

Lograr una percepcion por parte de todos los integrantes del sistema de la
importancia de los objetivos marcados y de los procesos para lograrlos.
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Plan de calidad y seguridad del paciente

SAVE LIVES

Clean Your Hands

Guia de aplicacion

Guia de aplicacion de la estrategia multimodal de
la OMS para la mejora de la higiene de las manos

Patient Safety

AWorkd Aliance for Safer Hoath Care

Estrategia multimodal de la OMS
para la mejora de la Higiene de
manos se basa en 5 componentes:

1. Cambio del sistema.

2. Formacion.

3. Evaluaciény retro-alimentacion.

4. Recordatorios en el lugar de
trabajo.

5. Climainstitucional de seguridad.
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Plan de calidad y seguridad del paciente

Estrategia multimodal de la OMS para la Puntos clave para conseguir los objetivos
mejora de la Higiene de manos se basa en el liderazgo transformador:
en 5 componentes:

1. Garantizar los medios e infraestructuras.

1. Cambio del sistemas 2. Garantizar los conocimientos necesarios
/ en los profesionales del equipo a todos
los niveles.(Formacién e informacion)
2. Formacion.

3. Valorar las acciones realizadas dando
visibilidad a la evaluacion, incentivando a
3. Evaluaciony retro-alimentacion. los profesionales y reconociendo su
labor, lo que aumenta la implicacion.
(Canales de comunicacion abiertos vy
4. Recordatorios en el lugar de trabajo! bidireccionales)

/4. Lograr una percepcion por parte de
5. Clima institucional de seguridad: todos los integrantes del sistema de la

importancia en cuanto a los objetivos
marcado y los procesos para
conseguirlos.
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Plan de calidad y seguridad del paciente
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Plan de calidad y seguridad del paciente

GRS

Servicio de
Calidad y
Seguridad del
Paciente

EVALUACION Y
FEEDBACK DE
RESULTADOS

IMPLANTACION DE LAS MEJORAS
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Plan de calidad y seguridad del paciente
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La forma de involucrar a las Gerencias desde el Servicio de Calidad y Seguridad
del Paciente es vincularnos al Sistema de Reconocimiento del Compromiso con
la Higiene de Manos en SACYL
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Plan de calidad y seguridad del paciente

SISTEMA DE RECONOCIMIENTO AL COMPROMISO
CON LA HIGIENE DE MANOS EN SACYL

componentes
2 20% resultados

No renovable
Vigencia 2 afios
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560% componente Vigencia 3 aios
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Renovable

Vigencia 2 afios

Autoevaluacion + evaluacion externa
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Plan de calidad y seguridad del paciente

Este sistema nos sirve de “hoja de ruta” y modelo de evaluacidn tanto de los 5
componentes de la OMS (indicadores de proceso) como indicadores de resultado de los

objetivos del programa.
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Queda recogido las acciones de mejora a realizar y como y cuando se realizan.
Gracias a las auditorias por pares y las realizadas por el Servicio de Calidad y Seguridad

del Paciente tenemos la oportunidad de compartir experiencias entre los Responsables
de Higiene de Manos.
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Plan de calidad y seguridad del paciente

Es necesario fomentar la participacion y el trabajo en equipo para trasladar
el Compromiso con la Higiene de Manos a las diferentes centros y unidades,
esto requiere la implicacion de practicamente todos los integrantes de los
equipos hasta llegar a los profesionales asistenciales a los que se evalua en
cuanto a los indicadores de resultado como son el consumo de PBAy el % de
adherencia a la higiene de manos en los 5 momentos de la OMS
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Plan de calidad y seguridad del paciente

CAMBIO DEL SISTEMA

FORMACION

EVALUACION Y EQUIPO ) il - REFERENTE Hi
RETROALIMENTACION PIRECTIVO == MANOS '
RECORDATORIOS EN y MANDOS

EL LUGAR DE TRABAJO INTERMEBIOS
CLIMA INSTITUCIONAL

DE SEGURIDAD
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Plan de calidad y seguridad del paciente

r A
* Disponibilidad continua de PBA 100% camas de

hospitalizacion.
e Evaluacion de la eficacia y tolerabilidad del PBA.
CAMBIO DEL SISTEMA < e Ratio lavabo cama mayor de 1:10 >
e Disponibilidad continua de aguay jabodn.
e Evaluaciéon y mejora continua de las infraestructuras.
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Plan de calidad y seguridad del paciente

FORMACION .

&

Gestion@ Rfﬁ

Formacion regular para todas las categorias,
1169 profesionales formados desde 2019.
Formacion al inicio de la contratacion.
Formacion de Observadores, 26 profesionales
capacitados como observadores.
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Plan de calidad y seguridad del paciente

* Evaluacion de la infraestructura y los productos para la
higiene de las manos.
*  Monitorizacién de los indicadores de resultado, 36,86L/1000
EVALUACION Y estancias y cumplimiento 80,54% .
RETROALIMENTACION Informes. de retro:.:\hmentauo.n trlmestr.ales pgra directivos,
mandos intermedios y profesionales asistenciales.

> il e * Reconocimiento y certificacién a los profesionales que
2 INFORME TRIMESTRAL SOBRE o . . « .
HIGIENE DE MANOS. participan en la mejora de la higiene de manos.
9 s TN .
Itl MAN?S‘ ; Situacioén de indicadores sobre Higiene de Manos.
2 - Segundo trimestre de 2022.
a‘: 20 - ]
lm A - % CUMPLIMIENTO | CONSUMO DE PBA
— 5 MOMENTOS (L/1000 estancias)
e g A TRIMESTRE | TRIMESTRE | TRIMESTRE | TRIMESTRE
& g UNIDAD ANTERIOR ACTUAL ANTERIOR ACTUAL
s ‘ ucp 81.25 %
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Plan de calidad y seguridad del paciente

e Carteleria disponible en todas las unidades y

_ también en espacios comunes sobre Higiene de

RECORDATORIOS EN I i 5D Bl FUalies. o

EL LUGAR DE TRABAJO * Envio c!e r,ne.nsajes,medlante aphcaqones de
mensajeria instantanea.

* Banners en intranet

CON
GUANTES
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Plan de calidad y seguridad del paciente

CLIMA
INSTITUCIONAL
DE SEGURIDAD

Compromiso con la higiene de manos como
organizacion.

Compromiso en todas las unidades de hospitalizacion,
4 de ellos avanzados y excelente en UCI.

Implicacion del equipo directivo y mandos
intermedios.

Referente en Higiene de Manos en todas las unidades
Participacion en el concurso de ideas.

Visibilidad del nivel de compromiso en cada unidad.
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Plan de calidad y seguridad del paciente
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iMuchas gracias!
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