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DESAFDESAFÍÍOSOS

• CALIDAD DE LA ASISTENCIA 
SANITARIA

La seguridad del paciente

• 27,8 % POBLACIÓN MAYOR DE 
65 AÑOS

Gerencia de Atención Primaria.

Servicio de Atención Primaria Plaza del Ferrol.



SEGURIDAD DEL  PACIENTE: SEGURIDAD DEL  PACIENTE: 
PREVENCIPREVENCIÓÓNN

REQUIERE 

Formación continua 
de los profesionales

Información y 
formación de los 
ciudadanos

Aportar más ciencia al
arte de la medicina y más
calidad en la atención es
el objetivo final de este
movimiento



OBJETIVOSOBJETIVOS

Diseñar e implantar un proyecto 
de educación para la salud 
incluyendo actuaciones 
dirigidas a los autocuidados y a 
la seguridad.

¡SALGAMOS DEL 
CENTRO DE SALUD!



ACTIVIDADES IMPLEMENTADAS

desde Noviembre 2006



Alimentación

ESTRATEGIASESTRATEGIAS

Uso racional de medicamentos

Anticoncepción y sexualidad

Página 
WEB

•Concejalía de Asuntos Sociales 
del Ayuntamiento de Lugo 
•Colegio Oficial de Enfermería
•Gerencia de Atención Primaria



Programa uso racional de 
medicamentos

• Lugar
Centro sociales del 
Ayuntamiento de Lugo

• Profesionales
Médicos y farmacéuticos

• Tema
Uso adecuado de los 

antibióticos

Información Homogénea

Qué son

Cuando usarlos

Resistencias

Prospecto

Responsabilidades del paciente ...



Programa de la mujer

• Lugar
Centros sociales
Institutos de enseñanza secundaria

• Profesionales
Médicos y trabajadoras sociales
• Tema

Educación sexual y anticoncepción
Sexualidad Humana

Anatomía y fisiología

Pubertad

Conductas sexuales

Métodos anticonceptivos

Enfermedades de transmisión 
sexual ...



AlimentaciAlimentacióónn

• Lugar: Centro sociales del Ayuntamiento de Lugo

• Profesionales: Médicos y Personal de Enfermería

• Tema: Alimentación y Nutrición en la tercera edad

Cambios normales en el 
envejecimiento

Malnutrición

Necesidades energéticas

Pirámide de los alimentos

Necesidades de agua, 
vitaminas, calcio, hierro ...



Reflexiones sobre las charlas

Opinión de los profesionales

Foros 

Edad media 65 años

Acercamiento 

a núcleos aislados

Barreras 

en la comunicación
Proximidad del 
profesional
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EL PACIENTE OPINA:
Taller de pacientes



EL PACIENTE OPINA

• “Lo tomo, qué remedio”.

• “Lo manda el médico y hay que 
hacer lo que él dice”.

• “Tengo la seguridad de que lo 
dan porque lo necesito”.

• “Leo antes el prospecto”.

• “Tengo miedo a tomarlo porque 
sufrí una intoxicación”.

• “En una ocasión el médico no me 
dijo lo que tenía y decidí no 
tomarlo”.

Cuando le recetan un 
medicamento nuevo 

¿qué pregunta? 
¿cómo reacciona? 



EL PACIENTE OPINAEL PACIENTE OPINA

• “NUNCA LEO las 
CONTRAINDICACIONES del 
prospecto porque si lo 
hago, no tomaría el 
medicamento”.

• Buscaban que en las 
INDICACIONES DEL 
PROSPECTO figurara la 
enfermedad que su médico 
le había dicho que padecía 
porque eso le daba 
tranquilidad.

Cuando llega a casa, 
si tiene dudas sobre 
el medicamento que 
le prescriben, ¿qué 

hace? ¿lee el 
prospecto? ¿a quién 

le consulta?



EL PACIENTE OPINA

• CONSULTAR 
NUEVAMENTE con el 
médico de atención 
primaria para que le diera 
otro fármaco.

• Antes de tomar algo 
nuevo leían el 
PROSPECTO para estar 
alerta.

¿Cómo reaccionan ante 

un efecto adverso de un 

medicamento?



EL PACIENTE OPINA

• Después de malas 
experiencias en ese 
sentido, ahora ya no 
recomiendan fármacos que 
a ellos les fueron bien. 

• Un señor confesó con toda 
naturalidad que le 
aconsejó unas pastillas a 
una vecina que a él le 
habían ido muy bien. 

¿ Recomiendan a 
otros el uso de 
medicamentos?



EL PACIENTE OPINA

• . Hubo un sí unánime al respeto.

¿Saben 
exactamente lo que 

están tomando y 
para qué ?

Los participantes comentaron que, ellos no lo hacían, pero 
sabían que quedaba gente que seguía tomando las pastillas 
sobrantes de un tratamiento agudo finalizado porque les 
daba pena tirarlas por el dinero que saben que cuestan..



EL PACIENTE OPINA

• Les aclararon algunas DUDAS

• Y otros reflejaron su parecer con 
un viejo refrán: “EL SABER NO 
OCUPA LUGAR”.

• Lo mejor para eso sería NO 
TOMARLOS

• Si en la consulta no está 
ese día su médico de 
siempre y le prescriben algo 
nuevo, siempre PREGUNTAPREGUNTA 
si puede tomarlo 
conjuntamente con los 
otros fármacos.

¿Qué podría
 

hace
rse

 para 

garantiz
ar u

n 

uso
 adecu

ado 

de lo
s 

medica
mentos?

¿Consideran que la 
información recibida en 

las charlas era útil ?



LA PRENSA 
COMO CANAL DE 

COMUNICACIÓN ENTRE 
PACIENTES 

Y 
PROFESIONALES

Más allá del centro de salud



Ranking 
en 

España

Audiencia en Galicia sobre el total de España 8.2% 8

Audiencia de La Voz de Galicia 635,000 6

Difusión 103,000 8

Total Clientes 36,400

Suscriptores 22,000 4

Diario líder en difusión y audiencia en Galicia.
Provincia de Lugo se distribuyen 13.000 

ejemplares.
Se trata del único caso de éxito en España de 

Prensa Regional.
Proximidad, en la cercanía al lector.
El posicionamiento de la marca se fundamenta 

en: Galicia y calidad periodística.

Fuente: Oficina Justificación Difusión & Estudio General de Medios, Anual Reports



¿Por qué un periódico y no otro 
medio de comunicación?

Objetivo: 
tratar de hacer llegar los 
mensajes de los profesionales 
a los lectores habituales del 
diario.

• Influencia que ejerce un 
periódico en la sociedad.

• Familiaridad que supone su 
lectura.

• La credibilidad que ofrece.

PERIPERIÓÓDICODICO



MetodologMetodologííaa

Licenciada en 
Ciencias de la 
información

Mayores dificultades

Desconfianza de los 
profesionales

Lenguaje  científico



Metodología

• Nombrar a dos personas para coordinar, una 
del  Servicio Galego de Saúde y otra de La Voz de 
Galicia

• Los profesionales tuvieron la oportunidad de 
revisar los textos

• Se tocaron todos los géneros periodísticos: 
entrevista, reportaje, análisis y noticias de 
actualidad

Evaluación positiva de la 
experiencia por los 
profesionales participantes



PÁGINA WEB

La información sanitaria 
despierta un alto interés social

La falta de tiempo de los 
profesionales  en las consultas 
de atención primaria para dar 
información escrita 

Proporcionar herramientas que 
contengan información de 
calidad y homogénea



PPÁÁGINA WEB GINA WEB –– NIVEL 1NIVEL 1



PPÁÁGINA WEB GINA WEB –– NIVEL 2NIVEL 2



PPÁÁGINA WEB GINA WEB –– NIVEL 3 (enlace)NIVEL 3 (enlace)



LA EXPERIENCIA EN LA EXPERIENCIA EN 
CIFRASCIFRAS

Formación 
continuada en 
Seguridad y 

Ética

20 

profesionales

500 
suplementos 

en
50 Centros 

de salud

2 suplementos

en prensa
2 talleres

20 ciudadanos

14
dossieres y

kits

12
institutos

13
CENTROS 
SOCIALES

400
ciudadanos

20 CHARLAS



CONCLUSIONES



CONCLUSIONES
EN RELACIÓN A LOS USUARIOS:

Se detectan barreras de comunicación entre los 
usuarios y los profesionales. 

El paciente tiene mucho que decir.

Las encuestas de opinión hay que completarlas 
con actividades que permitan expresarse 
libremente al usuario. 

Las reuniones de intercambio de opinión entre 
pacientes deben estar dirigidas por un 
profesional.

La falta de información y formación supone un 
riesgo para el paciente. 



CONCLUSIONES

EN  RELACION A LOS PROFESIONALES:

Necesitamos formación en comunicación y acercar 
nuestro lenguaje al paciente. 

Intercambiar experiencias con los ciudadanos 
beneficia a estos y a los profesionales.

Escuchar a pacientes y familiares es fundamental. 
Siempre nos sorprenden con sus opiniones.

Reforzar la figura de los profesionales con estas 
actividades contribuye a su prestigio. 



CONCLUSIONES

A NIVEL DE GERENCIA

Las actividades de educación sanitaria 
adaptadas a las nuevas formas de comunicación 
deben contar con el apoyo institucional. “Hay 
que invertir en educación sanitaria”.

Los medios de comunicación pueden ayudarnos 
a transmitir contenidos relacionados con la 
salud.



• Se necesita tiempo para poder planificar las 
actividades y su selección acorde a las 
inquietudes y necesidades de los ciudadanos. 

• Abordar proyectos de educación sanitaria y de 
seguridad requiere apoyo de profesionales con 
formación especifica.

• Hay que evitar la pérdida de oportunidades en 
el contacto directo con el paciente. 

ASPECTOS A MEJORAR



CÓMO VEMOS EL FUTURO

El reto es aunar esfuerzos y mantenerlos en el 
tiempo. Ésta no puede ser una experiencia de 
unos pocos, sino que debe formar parte de la 
cartera de servicios de atención primaria.

El grupo de Seguridad de pacientes está en 
marcha. Nuestra prioridad para el 2008 es la 
formación de los profesionales.



Concluyo con una reflexión:

AAúún nos queda en Atencin nos queda en Atencióón n 
Primaria un largo camino por Primaria un largo camino por 
recorrer en relacirecorrer en relacióón a la n a la 
participaciparticipacióón de los ciudadanos, n de los ciudadanos, 
pero creemos que hemos pero creemos que hemos 
comenzado a crear el clima para comenzado a crear el clima para 
conseguirlo.conseguirlo.
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