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P-395 - DISENO DE UNA NUEVA HERRAMIENTA PARA MEDIR CULTURA DE
SEGURIDAD DEL PACIENTE EN EL BLOQUE QUIRURGICO
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Rosique, Antonio F.

Hospital Universitario San Juan de Alicante, Alicante.

Resumen

Objetivos: 1. Disefiar una nueva herramienta para medir cultura de seguridad del paciente (CSP) en el medio
hispano hablante.

M étodos: Disefio: estudio transversal y descriptivo. Ambito de estudio: Hospital Universitario San Juan de
Alicante. Poblacién de estudio: personal sanitario y no sanitario del Centro.

Resultados: Disefio y construccion del cuestionario. Instrumentalizacion. El proceso de construccion del
mismo se harealizado en seis fases. 1. Busgueda bibliogréfica. 2. Validacion de la estructuray contenido del
cuestionario por un grupo de expertos en Seguridad del Paciente segiin una técnica de grupo nominal. 3.
Comprobacion de supuestos y analisis factorial exploratorio. 4. Prueba piloto para asegurar la compresion del
mismo mediante una seleccion por conveniencia de profesionales expertos. 5. Modificaciéon delaversion 1,1
traslos andlisis pertinentes y andlisis de lafiabilidad del cuestionario. Ademés de preguntas generalesy
adicionales relacionadas ala SP en € Centro, contd con 9 items agrupados en 3 dimensiones: dimensién 1:
Apoyo de la Gerenciadel hospital en la seguridad del paciente; dimension 2: Percepcion de Seguridad; y
dimensién 3: Expectativas y Acciones de la Direccion/Supervision que favorecen la seguridad. La muestra
resulté adecuada pararealizar el andlisis factorial. Tanto la prueba de esfericidad de Bartlet como €l indice de
KMO, mostraron calidad de la muestra parareadlizar €l andlisis. El andlisis de nuestra escala ha mostrado que
todas las cargas factorial es han resultado mayores que 0,5 lo cual indica buena capacidad explicativa del item
paralaDimensién. En total, la escala consigue explicar mas de un 60% de la percepcion por parte de los
profesionales en SP, considerandose una pérdida aceptabl e de informacion.

Conclusiones. 1. Hemos validado un nuestro medio, una nueva escala més sencillay agil paramedir cultura
de seguridad del paciente.
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