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LA CIBERSEGURIDAD COMO NUEVA AMENAZA A LA CALIDAD Y SEGURIDAD DEL PACIENTE: UN LLAMADO A LA PREPARACION

La proteccién de sistemas criticos es esencial. Cada
dispositivo y dato conectado a la red del hospital
representa una vulnerabilidad, desde los registros
médicos electrénicos hasta los sistemas de telemedicina y
los servicios de soporte vital, como la calefaccion y la
refrigeracion. Un ciberataque podrfa no solo interrumpir
la atencién, sino también comprometer la seguridad del
entorno hospitalario. A medida que los hospitales
continlan su transformacién digital, es imperativo que se
fortalezcan las medidas de ciberseguridad y que se
establezcan protocolos de respuesta para asegurar la
atencién de los pacientes y la integridad de los datos. La
ciberseguridad ya no es solo una preocupaciéon técnica;
es un asunto ESTRATEGICO para las organizaciones de
salud.

Las organizaciones de salud deben disponer de un
programa de gestion de riesgos asistenciales vy
administrativos armonizado con una metodologia de
priorizacién. Este programa debe evaluar los riesgos
operativos, asistenciales y administrativos en caso de una
caida de los sistemas de informacion por cualquier causa
incluyendo ataques cibernéticos, y tener cuantificadas las
posibles afectaciones para la continuidad de la atencién
en caso de que los sistemas estén fuera de linea por
cuatro semanas. Joint Commission en su Ultimo reporte
de alerta de evento centinela nimero 67, incluye los
siguientes:

e Farmacia (prescripcion, conciliacion, dispensacion,
etc.).

e Historia clinica electrénica y fisica.

e Servicios de laboratorio y patologfa.

e Servicios de imagenes diagndsticas.

e Banco de sangre.

¢ Unidades de cuidados critico y especiales.

e Seguridad en neonatos.

¢ Servicios de nutricién, oncologia, trasplantes.

e Entre otros.

El Andlisis de Modos de Falla y Efectos (FMEA) es un
método proactivo que favorece identificar y mitigar
riesgos. Este enfoque permite a las organizaciones
corregir problemas identificados durante el proceso antes
de que se produzca un incidente con los sistemas de
informacién. Como parte de las medidas de prevencién
se recomienda realizar y documentar una evaluacion
anual de riesgos de seguridad de la informacién en toda
la organizaciéon por un equipo de expertos externos que
permita complementar los riesgos levantados con el
AMFE.

En un entorno hospitalario donde cada segundo cuenta
la planificacion ante la inactividad se convierte en un
imperativo. Para abordar esta necesidad, la formacién
de un comité de planificaciéon es fundamental. Este
grupo debe integrar a todos los actores relevantes,
garantizando una respuesta coordinada y efectiva ante
posibles interrupciones en los sistemas de informacion y
debe estar compuesto por un diverso grupo de expertos
en tecnologia de la informacion (Tl), lideres operativos,
lideres del plan de emergencias y representantes de
areas claves como admisiones, programacion de cirugias
y procedimientos, recursos humanos y la direccién
médica. La inclusion de personal de enfermeria,
nutricion, quiréfanos, servicios ambulatorios, y otros
servicios es esencial. Ademas, se sugiere la participacion
de expertos técnicos externos que puedan ser objetivos
en el momento de la toma de decisiones criticas para la
operacioén, la calidad y la seguridad de los pacientes.

Las responsabilidades de este comité son vastas vy
vitales. Entre sus tareas se encuentra la revision vy
mejora continua del plan proactivo de evaluacién de
riesgos de Tl, asi como el desarrollo de procedimientos
claros que puedan activarse durante una interrupcion.
Ademas, deben asesorar a la direccién sobre las
posibles necesidades de personal y recursos,
asegurando que el hospital esté preparado para
cualquier eventualidad.

Un aspecto crucial del trabajo del comité es la
realizacion de andlisis de causa raiz tras los eventos de
inactividad. Esto implica una evaluacion exhaustiva de las
repercusiones en la seguridad, el flujo de pacientes y las
comunicaciones, con el fin de identificar areas de
mejora. También se encargaréa de recomendar
programas de capacitacién y otras intervenciones para
abordar y mitigar problemas de seguridad. En definitiva,
la creacién de un comité de planificacién de inactividad
no solo fortalece la infraestructura operativa del
hospital, sino que también promueve un enfoque
colaborativo que asegura que la atencién al paciente no
se vea comprometida, incluso en los momentos mas
criticos. La preparacion es la clave, y este comité es el
primer paso hacia una respuesta mas robusta y eficaz.

e Las estafas de compromiso de correo electrénico
empresarial (BEC) han robado hasta 47 millones de
ddlares a las victimas en un solo ataque.

e Los ciberataques que comprometen la informacién
de identificacion personal de los clientes pueden
provocar la pérdida de la confianza de los clientes,
multas reglamentarias e incluso acciones legales.

e |a ciberdelincuencia costara a la economia mundial
10,5 billones de délares al afio de aquf al 2025.
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LA CIBERSEGURIDAD COMO NUEVA AMENAZA A LA CALIDAD Y SEGURIDAD DEL PACIENTE: UN LLAMADO A LA PREPARACION

Los ciberdelincuentes suelen irrumpir en las redes
informaticas porque buscan algo especifico. Los objetivos
comunes incluyen:

e Dinero.

e Datos financieros de las empresas.

e Listas de clientes.

e Datos de clientes, incluida informacién de
identificaciéon personal u otros datos personales
confidenciales.

e Direcciones de email y credenciales de inicio de
sesion.

e Propiedad intelectual, como secretos comerciales o
disefios de productos.

Algunas recomendaciones Utiles para las organizaciones
de salud incluyen:

e Llevar a cabo una evaluacién anual de los riesgos de
seguridad de la informacién en todas las areas de la
organizacién.

e |dentificar, priorizar y mitigar en la medida de lo
posible los riesgos detectados.

e Salvaguardar los datos contra posibles amenazas
como pérdida, robo, dafio, destruccién, ransomware y
otros ciberatagues.

e FEstablecer una  politica documentada  con
procedimientos definidos para abordar con eficacia
cualquier ataque exitoso que incluya la estructuracién
de un comité de «crisis, un protocolo de
comunicaciones, una  evaluaciéon de  riesgo
reputacional, incluso un presupuesto definido.

En conclusién, el reciente aumento en los ciberataques,
especialmente los ataques de ransomware a hospitales y
sistemas de salud significa que la posibilidad de
experimentar un ciberataque que afecte adversamente
las operaciones no es una cuestion de '"si", sino de
"cuédndo". Hay acciones que los hospitales y otras
organizaciones de atencién médica pueden tomar para
prepararse para brindar una atencién segura al paciente
en caso de un ciberataque, utilizando los Estandares de
Gestion de Emergencias (EM) de la Joint Commission
como marco, y siguiendo las acciones sugeridas en esta
Alerta de Evento Centinela.

Fuentes consultadas:

www.ibm.com
WWW.jCi.org
WWW.jCrinc.com

Referencias:

Executives for Health Innovation. Privacy & Cybersecurity.
Podcast: A Conversation with John Riggi on Cybersecurity Risks
Facing Health Systems. Part One: Preparing Health Execs for the
Inevitable Cyber Attack, Jan. 19, 2023.

Ponemon Institute. Cyber Insecurity in Healthcare: The Cost and
Impact on Patient Safety and Care, 2022

https://www.jointcommission.org/-/media/tjc/newsletters/sea-67-
cybersecurity-7-26-23-final.pdf
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INFRAESTRUCTURA HOSPITALARIA

EL BIM
Y LA INGENIERIA DE LA
SOPORTACION

Por: Ing. Msc. Rafael O. Ortiz M.

Ingeniero Civil, Universidad Nacional de Colombia.

Magister Science en Recursos Hidraulicos, Universidad Nacional de Colombia.

Diplomado en Proteccién contra Incendios, Universidad Nacional de Colombia.

Profesor Asociado, Universidad Nacional de Colombia. / Director de Disefio HIDRINCO SAS.

Con la aparicion de la metodologla BIM en los proyectos de
construccion y en especial en el disefio y construccion de las diferentes
redes, se ha convertido en un reto para las diferentes ingenierias
consolidar su coordinacion, siendo necesario que hoy en dia se utilice
mucho mas tiempo en estudiar y analizar el cruce de todas ellas,
incluyendo su soportacién en la estructura del proyecto.

En proyectos complejos como los proyectos hospitalarios, de
laboratorios etc, la cantidad de ingenierfas encargadas del disefio de
las redes, facilmente pueden llegar a ser mas de 20 diferentes, por
ejemplo: Climatizacién, Eléctricas, Hidraulicas, Protecciéon contra
incendio, Deteccion, Voz y Datos, Gas Natural, Gases Medicinales,
Vacio, ACPM, Correo Neumatico, Seguridad y Control, lluminacion,
Reinyeccion de las aguas de infiltracion etc.

Solamente las redes Hidraulicas abarcan diferentes redes, tales como:
suministro de agua fria, suministro de agua caliente, recirculacion de
agua caliente, drenaje de las aguas residuales, drenaje de las aguas
lluvias, drenajes de aguas contaminadas,

drenaje de las aguas de condensacion,
aprovechamiento de aguas lluvias,
aprovechamiento de las aguas grises, red
de riego etc, esto muestra que facilmente
en un proyecto se deben coordinar mas
de 20 diferentes tuberias, conductos,
bandejas, las cuales normalmente van
por corredores técnicos o en el cielo raso
de los pasillos de circulacion, llevando a
una pelea de cada ingenieria por
espacios para el tra-
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EL BIM Y LA INGENIERIA DE LA SOPORTACION

zado de la redes y he ahf la gran fortaleza de la metodologfa
BIM, la cual permite coordinar desde el disefio el cruce de
todas esas redes y que hoy en dia consumen gran tiempo
de los diferentes ingenieros encargados del disefio de las
mismas.

Ante esta necesidad, ha nacido una nueva rama de la
ingenierfa, LA INGENIERIA DE LA SOPORTACION, que
permite mediante diferentes herramientas de planificacion
(ya disponibles en el mercado, (ver:
httos.//blog sikla.es/herramientas-planificacion-sikla-
construccion), ahorrar en diferentes ambitos, por ejemplo:

e En tiempos de coordinaciéon de los espacios, estas
herramientas optimizan los espacios debido a la
posibilidad de organizar mediante un Unico sistema la
soportaciéon de todas las redes, lo que beneficia
principalmente a la Arquitectura, a las ingenierfas vy
finalmente al duefio del proyecto.

e En costos de implementacién de la soporteria de todo el
proyecto, esto debido a que antiguamente cada red
disefiaba su soporteria de manera individual y sus
costos eran de forma individual, ahora al ser un Unico
sistema de soportacion, el costo total de la soportacion
se reduce sustancialmente, impactando el CAPEX y al
duefio del proyecto.

e Ahorros en tiempos de ejecucion del proyecto, ya que
estos sistemas pueden prefabricarse vy llevarse
armados a la obra, generando menores tiempos de
implementacién de los sistemas, beneficiando al
constructor del proyecto, a los implementadores de
las redes y finalmente al duefio del proyecto.

De otro lado, la soportacién en un proyecto de
construccion, no solamente es del ambito de las redes,
también tiene aplicaciones de soporte estructural de
diferentes elementos, que normalmente pueden ir en
cubierta o sétanos: los equipos de aires acondicionados,
las bombas de los diferentes sistemas, los sistemas de
generacion y transformacion de energia, avisos, fachadas,
racks etc, los cuales, no se olvide, al igual que las redes
deben disefiarse bajo condiciones sismorresistente.

Vale destacar, que ya en nuestro Pais existen empresas
gue proveen este tipo de soluciones y que prestan
acompafiamiento técnico como son:

1-SIKLA. Together we build. (https:.//www.sikla.es/)
2-HILTI. (https.//www.hilti.com.co/)

Por todo lo anterior, bienvenidos a los proyectos, los
futuros ingenieros de soportacion, los cuales tienen que
formarse de tal forma, que puedan brindar diferentes
soluciones a las diferentes ingenierias, las cuales se
integraran mediante la metodologia BIM y generaran al
proyecto multiples beneficios.

Iméagenes tomadas de y con la autorizacién de: https:/www.sikla.es
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SEGURIDAD DEL PACIENTE

EL FUEGO QUIRURGICO:
UN RIESGO EVITABLE QUE
REQUIERE ATENCION URGENTE

Por: Lic. Eliana Pedraza

Coordinadora de Proyectos de Calidad e Infraestructura de HDQ

“Estos eventos suelen ocurrir cuando se combinan
fuentes de ignicidon como el electrobisturi, oxigeno
concentrado y materiales inflamables en el entorno

quirdrgico”

La seguridad en el quiréfano es uno de los pilares
fundamentales en la atencién sanitaria moderna. A pesar
de los avances tecnoldgicos y las estrictas regulaciones,
los incendios quirdrgicos siguen siendo una amenaza real
y peligrosa en entornos quirdrgicos. En octubre de 2023,
la Joint Commission emitié su Alerta de Evento Centinela
numero 68, una actualizacién crucial que pone de relieve
la necesidad de prevenir los incendios quirdrgicos vy
propone nuevas recomendaciones para minimizar este
riesgo. Este tipo de incidentes, aunque raros, pueden
tener consecuencias devastadoras, desde lesiones graves
hasta la muerte de pacientes, lo que subraya la
importancia de actuar con diligencia y responsabilidad en
cada intervencion.

El origen de los incendios quirdrgicos esta relacionado
con lo que se conoce como el "tridngulo del fuego": una
combinacién de oxigeno, una fuente de ignicidon y un
combustible. En el contexto quirdrgico, el oxigeno
utilizado durante el procedimiento, junto con equipos
como los electrobisturfs, y materiales inflamables como
las  soluciones antisépticas, pueden crear una
combinacién letal. El fuego quirdrgico es mas comun en
cirugias de cabeza y cuello, donde la proximidad entre la
fuente de ignicién y el oxigeno es mayor. Sin embargo,
esto no exime a otros procedimientos de riesgo.

La Alerta de Evento Centinela 68 de la Joint Commission
sugiere una serie de acciones preventivas que los
equipos quirdrgicos deben implementar para evitar
estos incidentes. Entre las mas destacadas, se incluye la

evaluacién del riesgo de incendio quirdrgico (Fire Risk
Assessment, FRA) durante el “time-out” previo a la cirugfa.
Esta evaluacion busca identificar factores de riesgo como el
uso de soluciones inflamables y la presencia de oxigeno en
el ambiente, asi como la cercania de fuentes de ignicion.
Ademads, se recomienda reducir la concentracién de
oxigeno al minimo necesario y optar por métodos de
suministro cerrados, como el uso de tubos endotraqueales
en lugar de sistemas abiertos, cuando sea posible.

Otro de los puntos criticos sefialados por la Joint
Commission es la gestién cuidadosa de los dispositivos
electroquirdrgicos y las fuentes de luz utilizadas en los
procedimientos laparoscopicos o artroscopicos. Estos
dispositivos deben estar ajustados a la minima potencia
posible para evitar la generacién de calor innecesario, y los
equipos quirdrgicos deben estar alerta para colocarlos en
modo de espera cuando no estén en uso.

Esta alerta no es la primera que la Joint Commission emite
sobre incendios quirdrgicos. En el pasado, ya habia
advertido sobre este peligro, pero la necesidad de emitir
una actualizacién en 2023 refleja que, a pesar de las
recomendaciones  previas, estos eventos  siguen
ocurriendo. Este es un recordatorio claro de que las
politicas de prevencién deben revisarse y reforzarse
constantemente.

Al observar otras alertas emitidas por la Joint Commission,
podemos notar un patrén de preocupaciones en torno a
los riesgos de procedimientos quirdrgicos.
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EL FUEGO QUIRURGICO: UN RIESGO EVITABLE QUE REQUIERE ATENCION URGENTE

Por ejemplo, las alertas sobre el manejo de materiales
peligrosos y la administracion de oxigeno en el quiréfano
son complementarias a las de incendios. En estas, se
insiste en la necesidad de que el personal esté
capacitado para identificar y manejar correctamente
sustancias inflamables, asf como de que existan
procedimientos claros en caso de emergencia. De hecho,
una de las recomendaciones clave de la Joint
Commission es realizar simulacros periédicos de
incendios quirdrgicos, algo que muchas instituciones
podrfan pasar por alto, pero que es vital para una
respuesta rapida y efectiva en caso de un accidente.

Otra alerta relacionada es la de **Eventos Centinela No.
47** que habla de la importancia de las verificaciones
previas al procedimiento, donde se recomienda que los
equipos quirdrgicos estén atentos a las fuentes
potenciales de peligro durante la preparaciéon vy
ejecucion de una cirugfa. Estas verificaciones no solo
incluyen la comprobacion de los dispositivos médicas,
sino también la evaluacion del entorno y la
disponibilidad de recursos como extintores y soluciones
salinas para apagar posibles llamas.

En conclusién, los incendios quirdrgicos, aunque poco
frecuentes, representan un peligro significativo que se
se puede evitar con la prevencién adecuada. Estos
eventos suelen ocurrir cuando se combinan una
fuente de ignicién (como el electrobisturf), oxigeno
concentrado y materiales inflamables en el entorno
quirdrgico. La clave para prevenir estos incidentes no
esta solo en seguir protocolos especificos, sino en

adoptar una cultura de seguridad activa en la que
cada miembro del equipo esté capacitado para
identificar riesgos y reaccionar de manera oportuna.

Las organizaciones de salud deben implementar
practicas que incluyan la reduccién de oxigeno
siempre que sea posible, el manejo cuidadoso de
sustancias inflamables y el uso controlado de
dispositivos que generen calor. Pero mas alld de
estos pasos, el verdadero éxito en la prevencién de
incendios quirdrgicos radica en el compromiso diario
con la educacion continua del personal y Ia
actualizacién de las practicas seglin las Ultimas
evidencias. Esto no solo disminuye el riesgo de
incendios, sino que contribuye a un entorno mas
seguro para el paciente y el equipo quirdrgico.

La seguridad del paciente debe ser siempre una
prioridad en cualquier intervencién quirlrgica, y la
prevencién de incendios quirdrgicos es una de las
areas en las que aun podemos mejorar
significativamente. Como profesionales de la salud, la
adopcién de estas medidas no es solo una obligacién,
sino un compromiso ético con la seguridad vy
bienestar de nuestros pacientes.

Fuentes consultadas:

e https://www.jointcommission.org/-/media/tjc/newsletters/sea-68-surgical-fire-
prevention2-10-9-23-final.pdf
https://stayalert.mcnsolutions.com/stayalert/alerts/1ef18f14-6f7a-11ee-ba21-
02532d43bea3/view

e https://www.apsf.org/es/article/revision-de-la-prevencion-contra-incendios/
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IMPLEMENTACION DE INDICADORES DE CALIDAD POR ESPECIALIDAD: UN ENROQUE PARA LA MEJORA CONTINUA EN CENTROS

OFTALMOLOTICOS

Indicadores de Calidad en Centros Oftalmolégicos

La oftalmologia es una especialidad médica que requiere
un alto nivel de precision y atencion al detalle, lo que hace
que los indicadores de calidad sean fundamentales para
garantizar una atencién optima. A continuacién, se
presentan algunos de los indicadores clave que pueden
implementarse en centros oftalmolégicos para medir y
mejorar la calidad del servicio:

e Tasa de éxito de cirugias oftalmolégicas: este
indicador mide el porcentaje de cirugfas que logran
los resultados esperados sin complicaciones. Es
crucial para procedimientos como la cirugia de
cataratas, la cirugla refractiva, y la cirugla de
glaucoma. Un seguimiento constante de este
indicador permite identificar y corregir posibles fallos
en las técnicas quirdrgicas o en la gestion pre y
postoperatoria.

¢ Tasa de complicaciones postoperatorias: medir la
incidencia de complicaciones como infecciones,
inflamaciones o desprendimientos de retina tras
procedimientos quirdrgicos permite a los centros
oftalmoldgicos ajustar sus protocolos de asepsia,
manejo de antibidticos, y seguimiento postoperatorio.

¢ Precisiéon diagnéstica: este indicador evalla la
exactitud con la que se diagnostican las condiciones
oculares. La precision diagndstica es esencial para
asegurar que los pacientes reciban el tratamiento
adecuado, y puede medirse mediante la correlacién
entre los diagnosticos iniciales y los resultados
confirmados ~ tras  procedimientos  diagndsticos
avanzados o tratamientos.

¢ Tasa de reintervenciones no programadas: este i
indicador mide la frecuencia de reintervenciones que
no estaban previstas originalmente y que son
necesarias debido a complicaciones quirdrgicas. La
alta incidencia de reintervenciones no programadas
puede sefialar problemas en el proceso quirlrgico
inicial, en la planificacion preoperatoria o en el
manejo postoperatorio. Monitorear este indicador es
crucial para identificar y corregir fallas, mejorando asf
la seguridad y los resultados quirdrgicos en los
pacientes.

e Satisfaccion del paciente: la experiencia del
paciente es un componente clave de la calidad en
oftalmologfa. Un indicador particularmente valioso en
este aspecto es el Net Promoter Score (NPS), que
mide la lealtad de los pacientes a través de su
disposicion a recomendar el centro oftalmoldgico a
otros. La medicion y visibilizacion obligatoria del NPS
permite identificar areas donde la experiencia del

paciente puede ser mejorada, y proporciona una
métrica clara de la satisfaccion general. EI NPS se ha
convertido en un estandar en la medicion de la
calidad del servicio en diversos sectores, y su
aplicacién en centros oftalmoldgicos es esencial para
entender la percepcion del paciente y asegurar su
fidelidad a largo plazo.

¢ Tiempo de espera para la atencion: este indicador
mide el tiempo que los pacientes esperan para ser
atendidos desde que llegan al centro oftalmolégico.
Un tiempo de espera reducido es fundamental para la
satisfaccién del paciente y puede indicar una buena
gestion de las citas y los recursos.

¢ Tasa de adherencia a protocolos clinicos: este
indicador evalla el cumplimiento con los protocolos
clinicos establecidas para el manejo de enfermedades
oculares. Una alta tasa de adherencia asegura que los
pacientes estan recibiendo un tratamiento basado en
la mejor evidencia disponible.

Estos indicadores proporcionan una base sdlida para
evaluar la calidad de la atencién en centros
oftalmoldgicos. Implementarlos y monitorearlos de
manera regular permite a las clinicas identificar areas de
mejora y asegurar que estan proporcionando el mas alto
nivel de atencién de pacientes.

Con base a mi experiencia entonces, recomiendo
considerar los siguientes pasos para la implementacion
efectiva de un sistema de indicadores de calidad en un
centro oftalmoldgico y su uso para fomentar la mejora
continua:
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IMPLEMENTACION DE INDICADORES DE CALIDAD POR ESPECIALIDAD: UN ENROQUE PARA LA MEJORA CONTINUA EN CENTROS

OFTALMOLOTICOS

1.1dentificacién de Indicadores Relevantes: seleccionar
indicadores que sean especificos y relevantes para la
especialidad de oftalmologia es crucial. Estos deben
abarcar tanto aspectos clinicos como la experiencia del
paciente, incluyendo métricas como el Net Promoter
Score (NPS). Elegir indicadores basados en evidencia
cientifica y necesidades particulares del centro puede
garantizar una evaluacién mas precisa y efectiva.

2.Establecimiento de Lineas Base y Metas: es
recomendable establecer lineas base que representen
el desempefio actual del centro. Estas lineas base
serviran como referencia para definir metas claras y
alcanzables, orientando asf los esfuerzos de mejora
continua.

3.Capacitacion del Personal: la capacitacion del personal
es esencial para asegurar que todos los miembros del
equipo comprendan la importancia de los indicadores
de calidad y cémo su trabajo diario impacta en los
resultados. Invertir en formacién sobre el uso de
herramientas de medicién y la relevancia de cada
indicador puede contribuir significativamente a la mejora
de la atencion.

4.Monitoreo y Recoleccién de Datos: implementar un
sistema robusto para la recoleccién y monitoreo
continuo de datos es fundamental. Utilizar herramientas
especializadas y sistemas integrados puede facilitar la
recoleccién precisa y oportuna de datos asociados a los
indicadores seleccionados.

5.Andlisis y Retroalimentacion: analizar los datos de
manera regular para identificar tendencias, areas de
mejora y éxitos es una practica recomendada.
Comunicar estos hallazgos al equipo permite ajustar
estrategias y promover una cultura de mejora continua.

6.Implementacién de Mejora Continua: utilizar los
hallazgos del anélisis de indicadores para implementar
cambios en procesos clinicos y administrativos puede
llevar a mejoras significativas. Adaptar practicas, revisar
protocolos y mejorar la capacitaciéon del personal son
estrategias efectivas para optimizar la calidad de Ia
atencion.

7.Evaluacion 'y Reajuste de Indicadores: evaluar
periédicamente la efectividad del sistema de indicadores
y realizar ajustes seglin sea necesario puede asegurar
que el sistema siga siendo relevante y eficaz. Reevaluar
indicadores y metas permite un enfoque flexible vy
adaptativo hacia la mejora de la calidad y seguridad

La implementacién de un sistema de indicadores de calidad
es un proceso dinamico y en constante evolucion. A medida
gue se logran metas y se optimizan procesos, es importante
seguir ajustando y actualizando los indicadores para
mantenery elevar los estandares de atencion.

Finalmente, la implementacién de indicadores de calidad
especificos por especialidad representa un avance
significativo en la gestion de la atencion médica,
especialmente en campos altamente especializados como la
oftalmologfa. Estos indicadores proporcionan una vision
detallada y precisa del desempefio, permitiendo a los centros
oftalmoldgicos medir y mejorar continuamente la calidad de
sus servicios y la seguridad del paciente.

A través de la identificacion y monitoreo de indicadores clave
como la tasa de éxito de cirugias, la tasa de reintervenciones
no programadas, la precision diagnostica, y la satisfaccion del
paciente medida por el Net Promoter Score (NPS), los
centros pueden abordar areas especificas de mejora y
adaptar sus practicas a las necesidades particulares de la
especialidad.

El proceso de implementacion, aunque desafiante, ofrece
beneficios claros, incluyendo la mejora de la calidad de la
atencion, la optimizacion de recursos, y el incremento de la
seguridad del paciente. Superar los desafios asociados, como
la resistencia al cambio y la complejidad en la recoleccién de
datos, requiere un enfoque estratégico y un compromiso
continuo con la mejora.

En Ultima instancia, la adopcion de un enfoque basado en
indicadores de calidad especificos no solo fortalece la
capacidad del centro oftalmoldgico para ofrecer una atencién
de excelencia, sino que también refuerza la confianza de los
pacientes y mejora la reputacion del centro. Continuar con la
evaluacion y el ajuste de estos indicadores asegura que se
mantengan altos estandares de atencion y se promueva una
cultura de mejora continua en la practica clinica.

Palabras clave (en espafiol e inglés)

¢ (Calidad en salud / Healthcare Quality
Seguridad del paciente / Patient Safety
Indicadores de calidad / Quality Indicators
Oftalmologfa / Ophthalmology

Mejora continua / Continuous Improvement
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PROYECTO DESTACADO

EL CENTRO MEDICO DE DIABETES, OBESIDAD Y ESPECIALIDADES - CEMDOE EN
SANTO DOMINGO, REPUBLICA DOMINICANA, SE TRANSFORMA EN HOSPITAL

Santo Domingo, D.N. - Con el objetivo de proporcionar un
entorno de atencién médica integral y segura para sus
pacientes, el Centro Médico de Diabetes, Obesidad y
Especialidades (CEMDOE) ha iniciado oficialmente los
trabajos de ampliacién de sus servicios. Esta expansion,
con una inversién aproximada de 22 millones de délares,
incluird una moderna area de urgencias y estabilizacion,
asl como servicios de hospitalizaciéon y una unidad de
cuidados intensivos, proporcionando un entorno de
atencién médica completa.

Mariela Vicini, fundadora de CEMDOE, expresé que “la
adiciéon de estos nuevos servicios reflejan nuestro
compromiso inquebrantable de ofrecer la mas completa
atencion, que cubra todas las necesidades de nuestros
pacientes y acompafiarlos en cada paso de su
recuperacion.”

Asimismo, en esta ampliaciéon también se agregan mas
de 30 nuevas camas, 4 quiréfanos de alta complejidad,
una sala de endoscopia y una unidad de hemodinamia, lo
que aumentarad significativamente la capacidad de
atencion del centro médico. Ademas, con esto se amplian
los servicios de apoyo como la central de esterilizacion,
lavanderia hospitalaria, entre otros.

"Esta ampliacién simboliza nuestro esfuerzo continuo por
proveer no solo una atencién integral en salud, sino
también segura en todos los aspectos, afirma el Dr.
Gaston Gabin, director general de CEMDOE.

Dicha ampliacién incluird area de urgencias vy
estabilizacién, hospitalizacion y unidad de cuidados

14

intensivos los cuales fortaleceran la atencién médica que
ofrecen.
"Como el primer centro médico de la Republica
Dominicana acreditado por la Joint Commission
International, estamos comprometidos a continuar
manteniendo los mas altos estandares de calidad vy
seguridad, ahora hacia su versidon hospitalaria,
asegurando que cada paciente reciba el mejor cuidado
posible en un entorno que respalda su bienestar."

Ademds de la inclusiéon de estos nuevos servicios,
CEMDOE sigue apostando a la digitalizacion a través de
su historia clinica digital, la cual evoluciona a nivel
hospitalario 'y permitira una atencién integral vy
coordinada de los pacientes en todos los servicios
asistenciales que ofrece el centro, optimizando la calidad
y eficiencia de la atencion.

Hasta la fecha, CEMDOE cuenta con mas de 40
especialidades clinicas, las cuales han impactado a
80,000 pacientes en el cuidado de su salud. De la misma
manera, genera mas de 400 empleos directos e
indirectos y con esta ampliacion, se esperan mas de 150
adicionales. Esto, no solo fortalece la capacidad operativa
del centro para una atencién de calidad a sus pacientes,
sino que también contribuye al desarrollo del sector
salud en el palfs.

Fuente:
https://cemdoe.com/ES/noticia/28/cemdoe-amplia-servicios-refuerza-su-compromiso-
con-la-calidad-y-seguridad-de-la-atencion-en-salud
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PROGRAMA DE MEMBRESIAS HDQ

Damos la bienvenida a las clinicas IQ Interquiréfanos de la ciudad Medellin, Colombia, La Clinica Good Hope de Lima,
Perd, El Centro Médico de Diabetes, Obesidad y Especialidades CEMDOE de Santo Domingo, Republica Dominicana, a
nuestro programa de Membresias HDQ. Estas organizaciones ahora cuentan con el conocimiento, la experiencia y el
apoyo de todo el equipo de HDQ para fortalecer sus equipos de calidad y acompafiar todas las actividades de calidad.

Su organizacion podra disponer de un
equipo de expertos en calidad con
experiencia internacional que le
ayudara a consolidar sus proyectos
de calidad y el logro de las
acreditaciones y certificaciones

PROGRAMA DE
MEMBRESIAS

Miembros
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