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RESUMEN

Fundamentos: En el marco de la Estrategia de
Seguridad del Paciente 2015-2020 la Consejeria de
Sanidad de la Comunidad de Madrid desarrolld dos li-
neas de actuacion para consolidar la cultura de seguri-
dad a través de la difusion del conocimiento cientifico en
Seguridad del Paciente. El objetivo principal fue identi-
ficar, difundir y mejorar el acceso a la informacion rele-
vante en seguridad del paciente a pacientes-ciudadanos,
profesionales y a la propia organizacion mediante un cata-
logo de recursos accesible en internet e intranet.

Métodos: Tras un analisis de las herramientas y ca-
nales de comunicacion disponibles para difundir el cono-
cimiento en seguridad del paciente, se seleccionaron las
referencias de interés por un grupo de expertos, se desa-
rroll6 una herramienta de consulta en un formato navega-
ble en internet y se realizaron distintas acciones de difu-
sion para darla a conocer.

Resultados: Se desarrollo la Biblioteca Breve
de Seguridad del Paciente, accesible en la web de la
Comunidad de Madrid para navegacion y como docu-
mento para descargar, con 154 referencias, estructuradas
en 4 areas: Recursos generales (74 referencias), Recursos
por Area temética (51 referencias), Videos y multimedia
(12 referencias) y Organismos y sitios web de interés (17
referencias).

Conclusiones: La Biblioteca Breve de Seguridad del
Paciente puede contribuir a impulsar la cultura de seguri-
dad en los centros sanitarios y a lograr mayor implicacion
de los ciudadanos en su seguridad, al poner a su disposi-
cion informacion fiable sobre esta dimension transversal
de la practica clinica.

Palabras clave: Seguridad del paciente, Gestion del
Conocimiento, Internet, Diseminacion de la informacion,
Apoyo a la Formacion Profesional.
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ABSTRACT
To promote knowledge on patient safety:
the case of the Biblioteca Breve de Seguridad
del Paciente (Brief Patient Safety Library)

Background: Within the framework of the Patient
Safety Strategy 2015-2020, the Regional Ministry of
Health of the Community of Madrid developed two lines
of action to consolidate the Patient Safety Culture through
the dissemination of scientific knowledge in Patient
Safety. The main objective was to identify, disseminate
and improve access to relevant information on patient
safety for patient-citizens, professionals and the organi-
zation itself through a pool of resources accessible on the
Internet and intranet.

Methods: After an analysis of the tools and commu-
nication channels available to disseminate knowledge in
patient safety, the references of interest were selected by
a group of experts, a consultation tool was developed in
a navigable format on the internet and various dissemina-
tion actions were carried out to make it known.

Results: The Biblioteca Breve de Seguridad del
Paciente (Brief Patient Safety Library) was developed,
accessible for navigation on the web of the Community
of Madrid and as a download document, with 154 referen-
ces, structured in 4 areas: General resources (74 referen-
ces), Resources by thematic area (51 references), Videos
and multimedia (12 references) and Organizations and
websites of interest (17 references).

Conclusions: The Biblioteca Breve de Seguridad del
Paciente (Brief Patient Safety Library) can help to promo-
te the safety culture in health centers and to achieve greater
citizen involvement in their safety, by providing reliable in-
formation on this crosscutting dimension of clinical practice.

Key words: Patient safety, Knowledge Management,
Internet, Information Dissemination, Training Support.
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INTRODUCCION

El Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales
e Igualdad, siguiendo las recomendaciones de la
OMS vy en colaboracion con las Comunidades
Autonomas impulsa y promueve en su Plan de
Calidad de 2005 las acciones para mejorar la se-
guridad del paciente, que posteriormente desa-
rrolla como Estrategia de Seguridad del Paciente
2015-2020. Entre sus objetivos, contempla la di-
fusion del conocimiento sobre seguridad del pa-
ciente para mejorar la cultura de seguridad®.

A su vez, la Consejeria de Sanidad de la
Comunidad de Madrid en su Estrategia de
Seguridad del Paciente (ESP) 2015-2020 esta-
blece dos lineas estratégicas (1 y 5) relacionadas
con la promocion de la cultura de seguridad y la
difusion del conocimiento cientifico en seguri-
dad del paciente.

Promover la cultura de seguridad significa
modificar conductas construyendo un entorno
inteligente que facilite la aplicacion de la aten-
cion sanitaria de una manera mas segura. La di-
fusion del conocimiento cientifico puede ayudar
a impulsar esta cultura de seguridad, si es acce-
sible en el punto de maximo beneficio para el
paciente®. Pero el volumen de produccion de
documentacion en seguridad del paciente (SP)
(guias de practica clinica, protocolos, articulos
cientificos, recomendaciones, informes técnicos,
etc) es amplio y disperso, lo que dificulta la iden-
tificacion y acceso agil a la informacion idonea.
Este aspecto puede ser una barrera para la imple-
mentacion de la atencion basada en la evidencia
en los sistemas de salud y un factor que contribu-
ya a esa implementacion incompleta en los siste-
mas de salud®. Como ejemplo, en enero de 2018
aparecen 11.583 referencias con la expresion
“patient safety” en el titulo o el abstract en los
altimos 5 afios de entradas en PubMed, siendo
la mitad de los dos tltimos anos. Ya en 2008, el
informe SESPAS en su sintesis final®, sefialaba
que generar nueva evidencia cientifica no es tan

crucial como llevar a la practica la aportacion de
la ya disponible. Refiriéndose especificamente a
la seguridad del paciente en nuestro pais, Aranaz
et al® destacan que es preciso el cambio a una
cultura proactiva encaminada a la mejora del sis-
tema y el aprendizaje a partir de fallos y errores,
es decir, la cultura de seguridad.

Por otro lado, los pacientes y en general los
ciudadanos necesitan tener conocimientos en
SP para poder integrarse en el equipo de cui-
dados como un miembro mas y tomar decisio-
nes informadas. Las ESP de la Comunidad de
Madrid y del Ministerio de Sanidad, Consumo
y Bienestar Social se alinean con el enfoque de
la OMS que promueve la participacion del pa-
ciente y los cuidadores, procurando su impli-
cacion activa como forma de lograr una mayor
seguridad en la atencion sanitaria©.

Asi, la ESP del Servicio Madrileno de Salud
incluye objetivos estratégicos sobre la identifi-
cacion, difusion y acceso a la informacion re-
levante en SP. Las actuaciones definidas para
el desarrollo de estos objetivos se dirigen tan-
to a pacientes-ciudadanos como a profesionales
y a la propia organizacion. Una de dichas ac-
tuaciones es la elaboracion de un catalogo de
documentos clave en SP, facilmente accesibles,
con informacion relevante, y que ayude a im-
pulsar la cultura de seguridad en la Consejeria
de Sanidad®.

En la web de la Comunidad de Madrid esta
accesible el Observatorio Regional de Seguridad
del Paciente, con las estrategias de seguridad del
paciente del Servicio Madrilefio de Salud 2015-
2020 y la de Higiene de Manos, la Memoria de
actuaciones en SP 2016 y otras referencias. La
intranet corporativa para todos los profesionales,
el “Portal de Seguridad”, estd ampliamente
desarrollada y ofrece documentacion, el acceso
al sistema de notificacion de incidentes de
seguridad y errores de medicacion y espacios
de colaboracion para grupos de trabajo. Sin
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embargo, en ninguno de estos espacios dedicados
ala SP se disponia de una relacion actualizada de
documentos de referencia. Tampoco el Centro
Regional de Documentacion Sanitaria”, con
recursos de promocion de la salud y prevencion
de la enfermedad, disponia de tal recopilacion.

La ausencia de un recurso que aglutine in-
formacion sobre los diferentes aspectos de la
seguridad del paciente, en diferentes formatos
(guias, articulos, recomendaciones a pacientes
en folletos, carteles, soporte audiovisual, webs,
etc), en espaiol, actualizada y con la referencia
de la misma accesible, motivo a la Subdireccion
General de Calidad Asistencial de la Consejeria
de Sanidad de la Comunidad de Madrid a la
creacion de un grupo de trabajo de expertos con
el objetivo de elaborar un catalogo de recursos
de informacion clave en seguridad del paciente,
difundirlo y facilitar el acceso al mismo a pa-
cientes-ciudadanos, profesionales y a la propia
organizacion. Este recurso podria contribuir a
mejorar la cultura de seguridad y la formacion
de profesionales, aumentando la concienciacion
de la importancia de prevenir eventos adversos
en la asistencia.

METODOLOGIA

En octubre de 2016 se formd un grupo mul-
tidisciplinario de 19 profesionales, integrado
por médicos (9), enfermeras (7), farmacéuticas
(2) y una documentalista, para asesorar en el
disefio y ejecucion de las actuaciones dirigidas
a la divulgacion de la cultura y el conocimiento
cientifico en SP previstas en la ESP 2015-2020.

La coordinacioén del grupo se desarrollé por
técnicos de la Subdireccion General de Calidad
Asistencial. Los miembros del grupo, ademas
de ser expertos en seguridad del paciente, cum-
plian al menos uno de los siguientes criterios:
experiencia en la publicacion de articulos origi-
nales y documentos técnicos y uso de bases de
datos bibliograficas, pertenencia a una Unidad
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Funcional de Gestion de Riesgos de Atencion
Hospitalaria, Atencion Primaria y SUMMA
112, a algunas de las Unidades Directivas de
la Consejeria de Sanidad relacionadas con
la SP (Subdireccion General de Farmacia y
Productos Sanitarios, Subdireccion General
de Calidad Asistencial, Subdirecciéon General
de Investigacion Sanitaria), a la Unidad de
Investigacion de Atencion Primaria y/o al
Centro Cochrane de la Comunidad de Madrid.

La primera tarea del grupo fue la creacion
del catalogo de documentos clave en SP que
se denominé “Biblioteca Breve de Seguridad
del Paciente” (BBSP). La metodologia de
trabajo para la elaboracion de la BBSP fue
la siguiente:

Tareas preparatorias, definicion de criterios y
metodologia de trabajo del grupo:

— Se realizaron reuniones semestrales del gru-
po, fomentando el trabajo no presencial, por
correo electronico y teléfono.

— Partiendo de la experiencia de varios de los
miembros del grupo y de los materiales recopi-
lados para la formacion continuada, posgrado
y pregrado en Ciencias de la Salud, se realizo
una revision de los recursos disponibles en in-
ternet sobre SP. Para ello, se utilizo el buscador
google y se utilizaron las palabras “webs de se-
guridad del paciente” y “websites patient safe-
ty” para la identificacion de los recursos dispo-
nibles en cuanto a repositorios de documentos
relevantes en SP. Se analizo la informacion y
el modo de presentacion de los diferentes re-
cursos: la audiencia a la que se dirigia, el tipo
de informacion, el area de la seguridad del pa-
ciente de la que se trataba, su actualizacion y
las fuentes utilizadas. Las conclusiones de esta
revision se reflejan en el apartado de resultados.

— Se seleccionaron las herramientas informaticas
mas adecuadas en coordinacion con la responsable
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de la publicacion en la web corporativa,
creando un recurso en la web corporativa de la
Comunidad de Madrid con Drupal, en formato
denominado “Informacion General” que facilita
la accesibilidad y la navegacion.

— El grupo consensuo una estructura del cata-
logo de documentos para clasificarlos por area
tematicas de interés (tabla 1), 4 grandes areas
subdivididas en otras mas especificas y por per-
files de audiencia potencial: Miembros de las
Unidades Funcionales de Gestion de Riesgos/
Comisiones de Seguridad del Paciente, profe-
sionales sanitarios en general, personal de re-
ciente incorporacion en los centros sanitarios,
residentes en formacion, estudiantes de ciencias
de la salud y pacientes-ciudadanos. También se
elaboraron los textos introductorios a cada area
tematica, con un lenguaje comprensible para
ciudadanos y profesionales no expertos.

Tareas relacionadas con la busqueda, clasifica-
cion y seleccion de referencias de interés:

— Se elaboré un plan de trabajo, con tareas,
responsables y plazos para la seleccion de do-
cumentos por areas tematicas, un Excel con las
referencias y su clasificacion para compartir la
informacion y una base de datos bibliografica es-
tilo Vancouver en el gestor bibliografico Zotero.

— La busqueda bibliografica se realizo en las
siguientes bases referenciales: MEDLINE (a
través de PubMed) y el buscador GOOGLE.
Respecto a otras fuentes, la libreria Cochrane
no se incluy6 especificamente por estar sus arti-
culos accesibles desde Pubmed y UpToDate, no
se identifico como una fuente 1til en este estu-
dio. No hubo restricciones por fecha de publica-
cion, pero si por idioma, limitando la busqueda
a inglés y castellano. Los documentos incluidos
fueron todos los identificados en la estrategia
de busqueda con independencia de su disefio
metodologico, que respondieran al objetivo del
proyecto: Identificar informacién relevante en

seguridad del paciente dirigido a publico y pro-
fesionales sanitarios. La estrategia de busqueda
se baso en el uso de descriptores MeSH corres-
pondientes a la seguridad del paciente (safety
management, risk management, patient safety,
safe practice, adverse effects, medical errors,
medication errors) y a las palabras clave “segu-
ridad del paciente” y “patient safety”.

Se consensuaron los criterios de preferencia
en la identificacion y eleccion de las referen-
cias a proponer para su inclusion en el catdlogo
(tabla 2): un conjunto de tres criterios que de-
bian cumplirse en todos los documentos y un
conjunto adicional de tres criterios, de los que
cada posible referencia debia cumplir al menos
uno. Respecto al idioma, criterio incluido en el
primer bloque, se han incluido dos documentos
en italiano y uno en catalan, como excepcion
al espafiol o inglés como idioma de seleccion.

— Cada miembro del grupo remitié sus pro-
puestas considerando los criterios sugeridos,
pero con libertad para proponer referencias fue-
ra de esos criterios, aportando al grupo los ar-
gumentos para apoyar su eleccion.

— Con las referencias aportadas se elabor6 un
archivo Excel, que la coordinacion remitio su-
cesivamente al grupo, tras recibir ¢ incorporar
sus aportaciones. En este proceso, se fueron
identificando nuevas referencias y proponiendo
la supresion de algunas que no disponian de su-
ficiente evidencia, estaban duplicadas o desac-
tualizadas. También se localizaron los accesos
por Internet mas adecuados y fiables, priorizan-
do los accesos corporativos originales frente a
las fuentes secundarias.

Despliegue, difusion, actualizacion y evaluacion:
Se elabord un plan de difusion y mantenimiento
del recurso creado, coordinado por la Subdireccion
General de Calidad Asistencial, en el que se esta-
blecieron las siguientes acciones, bien dirigidas a
objetivos clave, bien de caracter general:
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, Tabla 1
Areas tematicas y nimero de referencias.
BIBLIOTECA BREVE DE SEGURIDAD DEL PACIENTE N° Recursos
(Qué es la seguridad del paciente? 7
Cultura de seguridad 3
Unidades Funcionales de Gestion de Riesgos Sanitarios 4
Metodologia/herramientas 9
Sistemas de notificacion y aprendizaje 9
Estrategias en Seguridad del Paciente nacionales/internacionales 6
Recursos Generales | Informacion institucional Consejeria de Sanidad 5
. Nacional / CCAA 8
Normativa :
Internacional 1
Practicas seguras 5
Nacionales 8
Estudios de seguridad del paciente -
Internacionales 9
N° total de recursos 74
Seguridad del medicamento 18
Infeccion relacionada con la asistencia sanitaria 11
Higiene de Manos 4
Recursos por Identificacion inequivoca 3
Area Tematica Prevencion de incidentes de segu- | Prevencion de Ulceras por Presion 5
ridad (Seguridad en los cuidados) | Prevencion de Caidas 4
Cirugia segura 6
N° total de recursos 51
General 7
Videos y multimedia | Higiene de manos 5
N° total de recursos 12
. Nacionales 5
Or'gz?msmos y Internacionales 9
sitios web —
de interés Blogs especializados 3
N° total de recursos 17
N° TOTAL RECURSOS 154
Tabla 2
Criterios de elegibilidad de documentos
Seleccion por alguno de los miembros del grupo de trabajo.
Cumplimiento de | Disponibilidad del documento como libre acceso en internet
los tres criterios (a excepcion de de los documentos disponibles exclusivamente en la intranet).
Idioma espaiol e inglés (salvo excepciones muy justificadas).
Documento avalado por Sistemas Sanitarios, Sociedades Cientificas u Organiza-
.. ciones relevantes en el ambito de la SP.
Cumplimiento de , . .. . . . .
.. . | Guias de Practica Clinica u opinion de expertos o informes de organismos de prestigio.
al menos un criterio - — ; .
Articulos originales, referidos a aquellos estudios relevantes para el desarrollo y
evolucion de la disciplina de SP.
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a) Difusion dirigida a objetivos clave:

— Notas informativas por e-mail a: Unidades
Funcionales de Gestion de Riesgos de todos
los centros sanitarios, unidades directivas de
la Consejeria de Sanidad y Comité Técnico
de Seguridad del Paciente del Ministerio de
Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad.

— Presentacion en la Jornada Semestral de las
Unidades Funcionales de Gestion de Riesgos.

— Difusion personalizada por los miembros
del grupo a sus contactos potencialmente inte-
resados en la seguridad del paciente.

— Noticia en la intranet corporativa explicando
su utilidad.

— Difusion a responsables de proyec-
tos y estructuras afines: Escuela Madrilena
de Salud, Formacion Especializada de la
Subdireccion  General de Planificacion,
Formacion e Investigacion y Centro Regional
de Documentacion Sanitaria.

b) Difusion general:

— Inclusion de un banner en la web Portal
Salud en los dias posteriores a su publicacion.

— Inclusién del link de acceso a la Biblioteca
Breve en el pie de firma de los correos electro-
nicos de los miembros del grupo.

— Divulgacion cientifica en foros especificos de
seguridad del paciente (Revistas, Congresos).

RESULTADOS

Respecto a los resultados principales de la
revision de recursos de seguridad del pacien-
te en Internet, en el plano internacional des-
taco la Australian Commission on Safety and
Quality in Health Care®, por sus boletines de

informacion, el Canadian Safety Institute® por
ofrecer recursos en SP clasificados por: audien-
cia, tipo de recurso, tema, tipo de atencion y
programa de asistencia de referencia, y NHS
Improvement (anteriormente National Patient
Safety Agency) del Reino Unido"?, con un
buscador de documentos importantes en su web
por temas, afio de edicion y tipo, enfocado a las
acciones realizadas con los incidentes de segu-
ridad notificados (tabla 3).

A nivel nacional destaco la web del
Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e
Igualdad, con un espacio de Seguridad del
Paciente), un repositorio de publicaciones
clasificadas por aflo de edicion desde 2005 y
otro de boletines sobre noticias de SP de 2007
a 2010. Estas y otras iniciativas son expues-
tas por Novillo-Ortiz y cols. en su trabajo so-
bre el uso de informacién y recursos formati-
vos via Internet enfocados a la SPU?. Algunas
Comunidades Autonomas (Catalufia, Murcia,
Asturias)*!*19 destacan en las webs de sus
Servicios de Salud un espacio para la SP e
identifican documentos clave en seguridad del
paciente por areas, publican boletines de noti-
cias o comparten entre sus centros protocolos
en SP de elaboracion propia y aplicacion local,
como en Andalucia'(tabla 4).

Desde el punto de vista de la disponibilidad
de documentacion dirigida a los pacientes, se
reviso la web de la Escuela Madrilefia de Salud,
evidenciando una falta de recursos relaciona-
dos con la seguridad del paciente.

Tras la revision, dado que no se identifico
ningun recurso con las caracteristicas del que
habia propuesto el grupo de trabajo, se elabo-
r6 un catalogo de documentos y material cla-
ve de SP, denominado “Biblioteca Breve de
Seguridad del Paciente” (BBSP) compuesto
por una seleccion de 154 referencias y sus co-
rrespondientes vinculos, que se ha publicado en
dos formatos:
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PARA AVANZAR EN EL CONOCIMIENTO DE LA SEGURIDAD DEL PACIENTE: A PROPOSITO DE LA BIBLIOTECA BREVE DE SEGURIDAD DEL PACIENTE

Documento descargable con las referencias
estilo Vancouver y vinculos a los diferentes ma-
teriales.

Seccion navegable con las referencias estilo
Vancouver y los vinculos a los diferentes ma-
teriales, estructurado por area tematica y por
afios.

Ambos formatos!” se han estructurado en 4
areas tematicas (tabla 1): Recursos generales
de SP (74 referencias), Recursos por Area te-
matica (51 referencias), Videos y multimedia
(12 referencias) y Organismos y sitios web de
interés (17 referencias).

Se han seleccionado documentos y mate-
rial dirigido a pacientes-ciudadanos, de tal for-
ma que este recurso esté adaptado y disponible

para los mismos, y asi mejorar la implicacion
del paciente en su seguridad.

Una vez creada la herramienta (figura 1) se
realizaron diferentes acciones de difusion y se-
guimiento. En primer lugar, la Subdireccion
General de Calidad Asistencial planifico e im-
pulso acciones de difusion, dentro y fuera de
la organizacion, para dar a conocer la biblio-
teca y fomentar su utilizacion, descritas en el
apartado de Metodologia. El grupo realiz6 una
labor de apoyo a la difusion a través de sus con-
tactos e incluyendo el vinculo de acceso en el
pie de firma de los correos electronicos de cada
miembro.

Se consensu6 un doble mecanismo de
actualizacion: la Subdireccion General de Calidad
Asistencial solicitaria activamente a los miembros

Figura 1
Plataforma web BBSP (pantalla princiapal y menu).
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Figura 1
Plataforma web BBSP (pantalla princiapal y menu).
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del grupo una actualizacion de los documentos  herramienta que proporciona esta informacion.
con periodicidad al menos anual y revisaria la  En junio de 2018 se produjo un profundo cam-
vigencia de los enlaces de acceso en internet y,  bio tecnologico y de formato en la web de la
por otro lado, cuando algin miembro identificase =~ Comunidad de Madrid, modificandose sustan-
material nuevo relevante, lo remitiria para que el cialmente la ruta de acceso, lo que establece la
grupo considerase su incorporacion al catalogo. necesidad de realizar nuevas acciones de difu-
sion de esta nueva ubicacion.
Finalmente, se planificé una evaluacion al me-

nos anual del uso y adecuacioén mediante el segui- CONCLUSIONES

miento de los accesos y de las preguntas y suge-

rencias que se recibiesen, con objeto de mantener La Biblioteca Breve de Seguridad del Paciente
su contenido alineado con las necesidades de la  (BBSP) retine referencias y vinculos de Internet
comunidad profesional y de la propia sociedad. de documentos y material de SP que el grupo de

trabajo ha considerado clave en la Consejeria de
En los meses de enero y febrero de 2018 se  Sanidad de la Comunidad de Madrid, para oftre-
contabilizaron 111 y 225 visitantes respecti- cerlos a diferentes perfiles de publico.
vamente, no siendo posible obtener las cifras
correspondientes a los meses posteriores de Esta actuacion responde al objetivo de con-
marzo, abril y mayo de 2018 por un error en la  tribuir a desarrollar la cultura de seguridad en la
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Consejeria de Sanidad y en la sociedad y acercar
el conocimiento cientifico a quienes deben hacer
uso de €l para ofrecer una atencion sanitaria mas
efectiva y segura. Iniciativa a destacar en este sen-
tido fue la desarrollada en 2008 por el Ministerio
de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, al crear
una web de SP con diferentes recursos para la me-
jora de la practica clinica®. Cuenta con un repo-
sitorio de documentos en espaiiol y en inglés, cla-
sificado por afios, pero no ofrece otros criterios de
clasificacion y busqueda.

La BBSP puede ser una herramienta util para
los profesionales en general, para los expertos
en SPy para pacientes y ciudadanos. En adelan-
te, sera vital su actualizacion, asi como la eva-
luacion de su uso, e igualmente dar respuesta
a las sugerencias de mejora, buscando su opti-
mizacion para impulsar la cultura de seguridad.

Algunos posibles usos de la BBSP que suge-
rimos son: apoyo al personal de nueva incorpo-
racion a los centros sanitarios y en general pa-
cientes-ciudadanos interesados en el tema, para
una toma de contacto inicial, en la formacion
pregrado y especializada en ciencias de la sa-
lud™ y en la formacion continuada de los pro-
fesionales en activo"® y como referencia para la
elaboracion de materiales de SP para profesio-
nales y/o pacientes-ciudadanos, informes, se-
siones, presentaciones, diseflo de actuaciones,
publicaciones y comunicaciones cientificas.

Como puntos fuertes resaltamos que ha
sido elaborado por un grupo experto de per-
files complementarios, la prevision de actua-
lizacion y la disponibilidad en internet, con lo
que su uso puede trascender el ambito de la
Consejeria de Sanidad. Un recurso publico ac-
cesible a todos.

También cabe destacar el esfuerzo en mante-
ner presente al ciudadano como audiencia po-
tencial y orientar el lenguaje, la presentacion
y la seleccion de referencias adaptadas a sus

Rev Esp Salud Pablica. 2019;93: 12 de marzo 201903012

necesidades. Las referencias identificadas son
escasas en algunas areas, lo que revela la ne-
cesidad de disefar y producir materiales divul-
gativos para los no expertos. Por ejemplo, in-
formacion general sobre qué es la SP y como
los ciudadanos y pacientes podemos contri-
buir a mejorarla, informacion basica de como
se gestiona el riesgo en los centros sanitarios,
sobre sistemas de notificacion y actuaciones de
prevencion o informacion sobre la infeccion re-
lacionada con la asistencia sanitaria, etc. Son
escasos los recursos webs que hemos encontra-
do que ofrezcan materiales en espafiol orienta-
dos al paciente!*??, Esta en construccion una
seleccion de referencias de la BBSP orientadas
a perfiles no profesionales (pacientes y ciuda-
danos), aunque manteniendo accesibles todas
las referencias.

En la busqueda inicial no se identificd nin-
gun recurso que respondiera a las necesidades
de nuestra organizacion, lo que motivo su desa-
rrollo: la seleccion de referencias, el modo de
elaboracion y estructuracion y los criterios apli-
cados son novedosos y ajustados a las necesida-
des de nuestra organizacion.

Otras aportaciones que se consideran de
utilidad son los criterios definidos para la
seleccion de referencias, que seran mejorados
en proximas versiones, ya que en esta primera
version se establecieron como primera
aproximacion, pero ha primado la opinion del
grupo de expertos y su valoracion cualitativa de
las referencias. Es deseable mayor concrecion
en los criterios, si bien se considera que la
opiniéon de un verdadero experto aporta una
valoracion relevante sobre la utilidad de una
referencia para extender la cultura de seguridad
entre profesionales y ciudadanos. Para futuras
actualizaciones, también se planteara una
revision por pares, que permitird un abordaje
metodologico mas robusto. En esta primera
version, no se cuantifico el namero de
referencias iniciales, de las que se seleccionaron
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las finalmente incluidas. Para futuras versiones,
se obtendra también este indicador.

Entre las limitaciones de la BBSP destaca-
mos la dificultad de mantener accesibles los
vinculos web, si bien se realiza una labor perio-
dica para su revision. No obstante, si no funcio-
na el vinculo, al menos el usuario dispone de la
referencia completa para localizarla.

Otra restriccion es que, salvo excepciones, no
incluye documentos de acceso restringido (por
ejemplo, disponibles en la intranet), aunque si se
consider6 de utilidad que al menos si fuese pu-
blica la referencia. En estos casos se aflade la ad-
vertencia de que es de acceso restringido para el
personal de la Consejeria y una cuenta de correo
para consultar sobre esa informacion.

También hay que sefialar que no se ha reali-
zado una evaluacion de la calidad de los docu-
mentos, sino que se han seleccionado en fun-
cion de la opinion de los expertos del grupo y el
consenso de los miembros, sin profundizar en
criterios explicitos de calidad de la evidencia.

No obstante, resaltamos el valor que supone
el aprovechamiento del pool de conocimiento y
experiencia del grupo y la posibilidad de iden-
tificar publicaciones de interés de forma agil.

Otro aspecto a tener en cuenta es que la he-
rramienta en la que se ha desarrollado es la cor-
porativa de la Comunidad de Madrid, de muy
reciente implantacion, por lo que hay algunas
opciones de disefio que atin no han sido explo-
radas, como por ejemplo diferentes opciones de
filtro. En positivo destacamos que se ha utiliza-
do el entorno y los recursos disponibles a nivel
corporativo, sin incurrir en costes adicionales.

Para finalizar planteamos las lineas de tra-
bajo futuras para dar continuidad a esta herra-
mienta. Primero, el mantenimiento de la BBSP,
la evaluacion del uso y la actualizacion de las

referencias, muy especialmente pensando en el
perfil de los ciudadanos y pacientes, por ejemplo
incluyendo la Red de Escuelas de Salud para la
Ciudadania entre los recursos a revisar. En se-
gundo lugar, impulsar su uso y difusién entre
profesionales y ciudadanos. Y tercero, impulsar
su publicacion a través de las redes sociales, de
acuerdo con las directrices corporativas que la
Comunidad de Madrid establece al respecto.

LaBiblioteca Breve de Seguridad del Paciente,
como actuacion de la Estrategia de Seguridad
del Paciente 2015-20120 de la Consejeria de
Sanidad de la Comunidad de Madrid, puede con-
tribuir a crear y consolidar la cultura de seguri-
dad a través de la divulgacion del conocimiento
cientifico. Con sus fortalezas y debilidades, con-
sideramos que es una herramienta valida para
lograr este propoésito en nuestra organizacion y
compartir esa vision con la sociedad en general.
La actualizacion periddica de los contenidos es
un aspecto clave de esta herramienta, ya que la
ausencia de la misma puede derivar en una pér-
dida de confianza y abandono de su uso por parte
de sus potenciales usuarios.
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