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RESUMEN

En el presente artículo se presenta un investigación realizada con el propósito  de valorar y proponer la implementación de 
la asignatura de Calidad y Seguridad del Paciente en la Carrera de Medicina de la Universidad Regional Autónoma de los 
Andes, en su sedede  Ambato para mejorar el pénsum académico. Se pretende mejorar la atención basada en calidad y 
seguridad del paciente a través de encuestas dirigidas a docentes y estudiantes de 9 semestre a través de un mensaje a un 
docente clave quién se encargó de enviar el link de la encuesta a todos 54 docentes, y 50 estudiantes de 9 semestres en 
número de 50 por vía WhatsApp que por motivo de la pandemia  de Covit-19 se ven imposibiltados en relizar la la encuesta 
de forma personal. Los resultados obtenidos han demostrado que los docentes y los estudiantes le dan elevada la impor-
tancia a esta asignatura y están de acuerdo con la implementación de la misma.

Palabras claves: Errores médicos, Seguridad del Paciente, calidad, Plan de estudios Educación medicina

ABSTRACT

This article presents a research conducted with the purpose of assessing and proposing the implementation of the subject 
of Quality Patient Safety in the Medical Degree Program of the Universidad Regional Autónoma de los Andes, in Ambato to 
improve the academic curriculum. The aim is to improve care based on quality and patient safety through surveys directed 
to teachers and students of 9 semesters through a message to a key teacher who was responsible for sending the link to the 
survey to all 54 teachers, and 50 students of 9 semesters in number of 50 via WhatsApp that because of the pandemic of 
Covit-19 are unable to conduct the survey in person. The results obtained have shown that teachers and students give high 
importance to this subject and agree with its implementation.
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INTRODUCCIÓN 

Hablar de Calidad y Seguridad del Paciente en la actua-
lidad es una prioridad a nivel de los sistemas de salud 
tanto a nivel mundial, así como también a nivel nacional 
puesto que abarca varios conceptos relacionados con 
gestión de salud, calidad y seguridad del paciente, de 
la misma forma con el estudio de eventos adversos y su 
prevención.

La razón fundamental del estudio de la calidad y seguri-
dad del paciente es el de evitar lesiones a los pacientes 
causados por la asistencia sanitaria, pensando más en 
los usuarios, siendo empáticos con ellos y brindando una 
atención de calidad y libre de daños evitables, lo que nos 
obliga a desarrollar sistemas y protocolos encaminados 
a reducir la posibilidad de una disminución de fallos del 
sistema, además de errores por parte del personal y au-
mentar la probabilidad de ser divisados apenas aparecen 
para con ello disminuir sus consecuencias. (Macazana, 
2021)

La calidad así como la seguridad del Paciente es un de-
recho de los usuarios y su conocimiento constituye una 
obligación moral y ética por parte de los prestadores de 
servicios de salud, puesto que gracias al conocimiento 
y manejo adecuado de ésta  ciencia se puede brindar 
una atención con calidad y sobre todo de seguridad evi-
tando de ésta manera la formación de eventos adversos 
que muchas de las veces pueden comprometer la vida 
del paciente o a su vez puede dar como resultado mayor 
tiempo de estancia hospitalaria y con ello un incremento 
del costo para la institución y el estado, disminuyendo así 
la oportunidad para la atención de otros usuarios que lo 
necesiten.

Con lo mencionado en los párrafos anteriores se describe 
la importancia de educar a los profesionales de la salud 
en Calidad de atención y seguridad del Paciente en el 
transcurso de la carrera universitaria para que la nueva 
generación de profesionales de la salud posea conoci-
mientos sólidos sobre estos temas de vital importancia 
con el único propósito de que puedan brindar una aten-
ción centrada en Calidad de atención y Seguridad del pa-
ciente ya en su vida profesional. (Macazana, 2015).

El objetivo de sta investigación es valorar y proponer la 
implementación de la asignatura de Calidad y Seguridad 
del Paciente en la Carrera de Medicina de la Universidad 
Regional Autónoma de los Andes, sede Ambato para 
mejorar el pénsum académico y de esta manera mejorar 
la atención basada en calidad y seguridad del paciente 
desde el primer contacto.

Como objetivos específicos están evaluar si los docen-
tes de la carrera de medicina de la Universidad Regional 
Autónoma de los Andes conocen los protocolos de ca-
lidad y seguridad del paciente, verificar la importancia 
que le dan a esta asignatura los docentes de esta carre-
ra y conocer si los docentes y estudiantes de la carrera 
de medicina consideran una buena alternativa la imple-
mentación de la asignatura de Calidad y Seguridad del 
Paciente.

MATERIALES Y MÉTODOS

Antecedentes

Hacer bien lo correcto es la mejor expresión de lo que 
engloba el significado de la calidad asistencial. La ca-
lidad es uno de los elementos vitales en que radica la 
transformación y con ello la mejora de los sistemas sa-
nitarios que en conjunto contribuyen a la mejora conti-
nua, es así qué la calidad gira en torno a la satisfacción 
del paciente, mientras que la seguridad del paciente de 
acuerdo a la OMS (Organización Mundial de la Salud) se 
define como “la reducción del riesgo de daño asociado a 
la asistencia sanitaria a un mínimo aceptable, Vincent en 
cambio la define como el evitar, prevenir o amortiguar los 
resultados adversos o el daño derivado del proceso de la 
asistencia sanitaria” (Rocco & Garrido, 2017).

El primero de los objetivos en salud es no hacer daño. La 
seguridad del paciente es entonces el conjunto de ele-
mentos que de una forma ordenada a través de métodos, 
técnicas, materiales e instrumentos basados en eviden-
cias científicas que tienen como objetivo el disminuir el 
riesgo de producir eventos adversos en el proceso de 
atención de salud y de ocurrirse tratarlo a tiempo, apren-
der de los errores y actuar a tiempo es primordial para 
crear un clima de seguridad del paciente a través de la 
mejora continua de la calidad de la atención sanitaria.

Por todo lo mencionado anteriormente es que resulta in-
dispensable el estudio de una asignatura como Calidad y 
Seguridad del Paciente en las carreras de medicina que 
imparten las Universidades a nivel mundial, nacional y lo-
cal, pero nos encontramos con una realidad distinta.

Se realizó un estudio en Argentina en el Instituto Universitario 
Centro de Educación Médica e Investigaciones Clínicas 
entre los años 2011-2014 en la que realizaron una en-
cuesta a los estudiantes, la misma que tenía como objeto 
conocer la implementación de la asignatura en seguridad 
del paciente en la carrera de Medicina.  

Se encuestó a estudiantes de medicina que se encontra-
ban en cuarto o quinto año, la mayoría de encuestados 
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indicaron que una asignatura como seguridad del pa-
ciente debería ser obligatoria.

“La asignatura optativa tuvo una buena recepción entre 
los estudiantes. La educación interprofesional en segu-
ridad del paciente debería ser implementada para me-
jorar las competencias de los estudiantes en el tema.” 
(Cometto et al, 2012).

Otro estudio realizado en la Universidad Nacional de 
Córdova en Argentina en el año 2011 en donde realizaron 
un estudio en base a encuestas a estudiantes de la ca-
rrera de Enfermería, Medicina y Psicología en las cuales 
se trató investigar la opinión de los mismos acerca de la 
incorporación de contenidos de Seguridad del Paciente 
en el curriculum dando los siguientes resultados.

“El 62% expresa que los contenidos deberían incluirse en 
los primeros años y el 28% en los últimos.” (Ladenheim et 
al, 2017).

En este estudio tenemos como resultados que, los en-
cuestados indicaron que no tienen conocimiento de se-
guridad del paciente de una manera amplia y señalaron 
la necesidad de su comprensión.

Con estos estudios realizados podemos darnos cuenta 
de que la mayoría de los alumnos de medicina coincidie-
ron sobre la importancia del mismo, incluso mencionaban 
que debería ser obligatoria, punto de vista que comparto 
ya que la mayoría de los estudiantes desconocen sobre 
este tema y ya en la vida profesional cuando cometemos 
algún evento adverso ahí nos damos cuenta lo indispen-
sable de conocer y manejar este tema.

La inclusión en los programas de Argentina actualmente 
es escasa y en Ecuador la inclusión de esta asignatura 
en la formación de los profesionales de la salud es nula.

Justificación

Este trabajo de investigación está realizado viendo la ne-
cesidad de la incorporación de una materia relacionada a 
Calidad y Seguridad del Paciente en el pensum de estu-
dios en la carrera de medicina de la Universidad Regional 
Autónoma de los Andes, Sede Ambato ya que no existe 
una materia relacionada a Seguridad de Paciente, y es 
trascendental su conocimiento para poder brindar una 
atención de Calidad y Seguridad del paciente y en la ac-
tualidad no se dicta una materia que englobe todos es-
tos parámetros muy necesarios para que los estudiantes 
puedan tener una educación integral basada en la cultura 
de calidad y seguridad del paciente que es muy nece-
saria para evitar daños prevenibles en los pacientes que 
son la razón de ser del profesional de salud.   

Como es de conocimiento universal el aprendizaje del 
personal de salud, específicamente hablando de los mé-
dicos, en la mayoría de las Universidades se han centra-
do en temas de la parte clínica, diagnóstica, tratamiento, 
evolución de la enfermedad, incluso tratamientos preven-
tivos, dejando a un lado los temas de seguridad del pa-
ciente, calidad, siendo estos temas de vital importancia 
en la formación de los futuros médicos.

Sabemos que los estudiantes de ciencias médicas son 
los futuros líderes en cuanto a la atención sanitaria y es en 
su formación en donde se debe implementar este cono-
cimiento para que los estudiantes empiecen a manejar la 
seguridad del paciente en todas las actividades y puedan 
brindar una atención segura y de calidad.

La calidad así como la seguridad del Paciente es un de-
recho de los pacientes y su conocimiento constituye una 
obligación moral y ética por parte de los prestadores de 
servicios de salud, puesto que gracias al conocimiento 
y manejo adecuado de ésta  ciencia se puede brindar 
una atención con calidad y sobre todo de seguridad evi-
tando de ésta manera la formación de eventos adversos 
que muchas de las veces pueden comprometer la vida 
del paciente o a su vez puede dar como resultado mayor 
tiempo de estancia hospitalaria y con ello un incremento 
del costo para la institución y el estado, disminuyendo así 
la oportunidad para la atención de otros pacientes que lo 
necesiten.

La calidad asistencial y la seguridad del paciente consti-
tuyen la parte primordial en la atención al paciente es así 
que en el 2004 la OMS lanzó Alianza por la seguridad del 
paciente en la cual se promovieron acciones, herramien-
tas y recomendaciones las cuales son necesarias para 
mejorar la cultura de seguridad del paciente y la gestión 
del riesgo sanitario en todos los países del mundo, imple-
mentando prácticas seguras.

Las prácticas seguras son un conjunto de recomendacio-
nes de habilidades adecuadas, empleadas en la atención 
sanitaria enfocadas en prevenir y evitar eventos adversos 
y con ello mejorando la calidad de atención y por ende la 
seguridad del paciente.

Los errores son evitables tan solo cumpliendo con los 
protocolos y las prácticas clínicas y quirúrgicas seguras 
de una manera correcta. Está en nuestras manos el brin-
dar una atención de calidad basada en seguridad del 
paciente.

La calidad y seguridad del paciente es un derecho que 
tienen los pacientes y un deber que tenemos los presta-
dores de salud el brindar una atención segura que llenen 
todas las expectativas de los usuarios que acuden a los 
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establecimientos de salud por mitigar las molestias que 
los aquejan.

En los últimos años se han realizado varios estudios acer-
ca de la calidad y seguridad del paciente llegando a la 
conclusión de que todos los daños ocasionados durante 
la atención sanitaria por parte del personal de salud pue-
den ser evitables muchas de las veces, razón por la cual 
debemos aprender de los errores del pasado, corregirlos 
y mediante ello prevenir errores en el futuro.

Metodología

Tipo de investigación

Este trabajo es considerado como un proyecto docente, 
puesto que se propone la implementación de la asigna-
tura de Calidad y Seguridad del Paciente en la carrera 
de medicina en la Universidad Regional Autónoma de los 
Andes, sede Ambato, posterior a una valoración.

Es de tipo cuantitativo ya que, para determinar la necesi-
dad de la implementación de esta asignatura, se ha uti-
lizado encuestas, obteniéndose datos porcentuales que 
sirvieron para sustentar dicha necesidad.

Según la intervención de la investigación es de tipo ob-
servacional ya que no se intervino sobre en las variables 
estudiadas.

Según la planificación de la forma de datos es de tipo 
prospectivo puesto que se obtuvieron nuevos datos al 
aplicar la encuesta.

Según el número de ocasiones en que se midió la varia-
ble de estudio es de tipo transversal ya que fueron medi-
das en una sola ocasión.

Según el número de variables de interés es de tipo des-
criptivo, al realizarse un análisis univariado. 

El nivel de investigación implementada es descriptivo 
puesto que al determinar la incidencia del grado de des-
conocimiento y la necesidad de la implementación de la 
asignatura de Calidad y Seguridad del Paciente en una 
carrera médica en una universidad de la provincia de 
Tungurahua de Ecuador.

La metodología utilizada en este trabajo es la aplicación 
de encuestas, las cuales fueron dirigidas a los docentes 
y estudiantes de noveno semestre de la carrera de medi-
cina de la Universidad Regional Autónoma de los Andes, 
sede Ambato, previa a la autorización de la Sra. Rectora 
Dra. Corona Emperatriz de Armijos quién de una forma 
muy cordial concedió el permiso por vía telefónica, ya 
que por motivos de la pandemia impidió que se obtuviera 
la autorización de una manera presencial y formal.

Se elaboró 2 encuestas, las preguntas de las mismas fue-
ron elaboradas por mi persona como investigadora de 
acuerdo con las necesidades de mi investigación.

Se procede aplicar la encuesta a los estudiantes de nove-
no semestre de la carrera de medicina del paralelo A, con 
un universo de 50 estudiantes, participan en la encuesta 
la totalidad del grupo.

Este semestre cuenta con 2 paralelos, pero el paralelo B 
no desea participar en la encuesta. 

Se escoge este semestre por la razón de que al ser del 
penúltimo nivel universitario ya conocen el pénsum de 
estudios de los niveles anteriores y tienen amplio conoci-
miento o desconocimiento del tema en estudio. 

Se aplica la encuesta los días 14, 15,16, 17 de mayo del 
2020.

De la misma forma se aplica la encuesta a los docentes de 
la misma universidad, de un universo de 54 docentes con 
los que cuentan, solo acceden a responder la encuesta 
41 docentes, 13 docentes se niegan a participar en la 
encuesta argumentando que no disponen de tiempo. 

Se aplica la encuesta los días 14, 15, 16,17 de julio del 
2020

Las encuestas fueron aplicadas a través del link de las 
mismas, las cuáles se enviaron a través de un mensaje 
por vía WhatsApp a un docente clave quién se encargó 
de enviar el link de la encuesta a todos los docentes y de 
la misma manera al representante de los estudiantes de 
noveno semestre.

Link de la encuesta para docentes: https://forms.gle/
YKm3zVZCihnRBVkN9

Link de la encuesta para estudiantes: https://forms.gle/
DqyyDNQU7PTt2vy89

Variables 

En vista de que la atención en salud amerita realizar cam-
bios significativos desde las bases relacionadas con el 
aprendizaje de los profesionales en este campo de ac-
ción, se ve la necesidad de implementar la asignatura de 
Calidad y Seguridad del Paciente en la carrera de medi-
cina de la Universidad Regional Autónoma de los Andes, 
sede Ambato para de esta manera se pueda brindar una 
atención de calidad basada en seguridad del paciente.

Variables dependientes

La variable dependiente es la Implementación de la asig-
natura de Calidad y Seguridad del Paciente.
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Variables independientes

La variable independiente es el Nivel de conocimiento 
sobre calidad y seguridad del paciente de los médicos 
docentes y estudiantes de la carrera de medicina de la 
Universidad Regional Autónoma de los Andes.

Instrumento de medida

El instrumento de medida utilizada en esta investigación 
es la Encuesta, la cual fue aplicada a los médicos do-
centes y estudiantes de noveno semestre paralelo A de 
la Universidad Regional Autónoma de los Andes, sede 
Ambato.

Se elaboraron 2 encuestas:

La primera encuesta fue dirigida a los docentes de la men-
cionada universidad y las preguntas tuvieron como objeti-
vo el indagar el conocimiento sobre Calidad y Seguridad 
del Paciente que los docentes poseen y que los imparten 
a sus estudiantes. 

La encuesta consta de 16 preguntas, de las cuales 7 son 
de conocimiento, 7 preguntas indican la necesidad de la 
implementación de la asignatura mencionada, y 2 pre-
guntas de su experiencia personal.

La segunda encuesta fue dirigida a los estudiantes de 
9 semestre de la misma universidad, de igual forma las 
preguntas fueron elaboradas con el fin de investigar el 
conocimiento que los estudiantes poseen sobre Calidad 
y Seguridad del Paciente, ya que no existe una asignatura 
propia en que se impartan estos conocimientos los cuales 
son de mucha importancia durante la vida profesional.

La encuesta consta de 8 preguntas de las cuales 3 son 
de conocimiento y 5 preguntas son de la necesidad de 
implementación de la signatura.

Resultados y Discusión

Resultados de encuesta realizada a docentes

Se procederá a mostrar la pregunta tabulada y en la parte 
inferior la interpretación de los resultados obtenidos.

Pregunta 1 ¿Conoce usted que es seguridad el pacien-
te?. (Figura 1).

Figura 1. Pregunta 1 ¿Conoce usted que es seguridad el 
paciente?. Fuente: Confección propia, 2022.

Aquí podemos evidenciar que un 85% de docentes tie-
nen un conocimiento pleno en Calidad y Seguridad del 
Paciente y un 15% lo desconoce.

La difusión de este conocimiento mejora la cultura de 
seguridad y “Promover la cultura de seguridad significa 
modificar conductas construyendo un entorno inteligente 
que facilite la aplicación de la atención sanitaria de una 
manera más segura.” (García et al, 2020)

Pregunta 2 ¿En base de sus conocimientos cuál consi-
dera usted es el objetivo de la seguridad del paciente? . 
(Figura 2).

Figura 2. Pregunta 2 ¿En base de sus conocimientos cuál 
considera usted es el objetivo de la seguridad del pacien-
te?. Fuente: Confección propia, 2022.

En esta pregunta nos damos cuenta de que la mayoría 
de las docentes conoce el objetivo de la Seguridad del 
paciente en un 85% y un 15% tiene confusión del objetivo 
real de la seguridad del paciente. El conocimiento de este 
tema debe ser manejado de una forma muy precisa para 
que pueda ser impartida a todos los estudiantes de una 
manera eficaz, sabiendo que “la calidad asistencial se ha 
ido colocando paulatinamente en el centro del sistema sa-
nitario, alcanzando un mayor protagonismo la seguridad 
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del paciente como una de las dimensiones clave de la 
calidad en los últimos años.” (Sánchez et al, 2018).

Pregunta 3 ¿El análisis tras un evento adverso según su 
conocimiento es? . (Figura 3).

Figura 3. Pregunta 3 ¿El análisis tras un evento adverso 
según su conocimiento es?. Fuente: Confección propia, 
2022.

Aquí evidenciamos que un 70% tiene conocimiento acer-
ca de la realización del análisis de un evento adverso 
para con ello evitar errores a futuro sabiendo que cons-
tituye la base para aprender del evento ocurrido y más 
aún cuando se tiene factores de riesgo, es de vital impor-
tancia su análisis para poder tomar medidas correctivas 
preventivas.

Pregunta 4 ¿Durante su ejercicio profesional ha revisado 
usted el manual de seguridad del paciente – Usuario emi-
tido por el MSP? . (Figura 4).

Figura 4. Pregunta 4 ¿Durante su ejercicio profesional ha 
revisado usted el manual de seguridad del paciente – 
Usuario emitido por el MSP?. Fuente: Confección propia, 
2022.

Esta pregunta nos indica que un 60% si ha revisado el 
manual de seguridad del paciente-usuario emitido por el 
Ministerio de Salud Pública en Ecuador, mientras que un 
40% no lo ha revisado sabiendo que constituye un manual 

creado por el propio ministerio el mismo que debería ser 
manejado por todo el personal de Salud.

Pregunta 5 ¿Durante su formación profesional ha recibido 
capacitaciones sobre seguridad del paciente? . (Figura 
5).

Figura 5. Pregunta 5 ¿Durante su formación profesional 
ha recibido capacitaciones sobre seguridad del pacien-
te?. Fuente: Confección propia, 2022.

En esta pregunta los profesionales indican que tan solo 
un 60% ha recibido capacitaciones sobre seguridad del 
paciente, y un 40% no ha recibido capacitación alguna.

Es alarmante ya que son necesarias las capacitaciones 
sobre todo realizadas con un enfoque basado en el aná-
lisis y la comprensión de las causas de los errores para 
evitar con ello la presencia de eventos adversos y dando 
como resultado una excelencia en la práctica sanitaria.

Pregunta 6 ¿De su conocimiento cuál de las afirmaciones 
es correcta acerca del Análisis Causa- Raíz? . (Figura 6).

Figura 6. Pregunta 6 ¿De su conocimiento cuál de las afir-
maciones es correcta acerca del Análisis Causa- Raíz?. 
Fuente: Confección propia, 2022.

En esta pregunta se evidencia una ligera confusión acer-
ca de lo que trata el Análisis Causa - Raíz, teniendo un 
57.5% conocimiento efectivo y un 42.5% tiene ideas divi-
didas erróneas. 
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El conocimiento del análisis Causa Raíz es muy importan-
te ya que mediante este análisis se pueden conocer las 
causas que han dado origen a un determinado problema, 
que en nuestro caso nos dará a conocer las causas que 
llevaron a producir un evento adverso.

“La idea del Diagrama de Ishikawa es eliminar los pro-
blemas más gravesen la organización hasta llegar a un 
punto en que solo queden problemas poco impactantes 
para la calidad.” (Escuela Europea de Excelencia, 2018)

Pregunta 7 ¿Un sistema de notificación y registros de 
eventos adversos forma parte de? . (Figura 7).

 

Figura 7. Pregunta 7 ¿Un sistema de notificación y re-
gistros de eventos adversos forma parte de?. Fuente: 
Confección propia, 2022.

Aquí podemos evidenciar que la mayoría de los docentes 
tienen conocimiento acerca de la notificación y registros 
de eventos adversos con un 2.5% y un 37.5% tiene con-
fusión acerca la notificación. (Gil et al 2020)

“El análisis del modo y efecto de falla (FMEA) es un méto-
do utilizado para evaluar el riesgo de fallas y daños a los 
pacientes durante el proceso médico y para identificar los 
problemas clínicos asociados.” (Najafpour et al, 2017).

Pregunta 8 ¿De su experiencia los errores diagnósticos se 
dan de manera más frecuente? . (Figura 8).

Figura 8. Pregunta 8 ¿De su experiencia los errores diag-
nósticos se dan de manera más frecuente?. Fuente: 
Confección propia, 2022.

Los docentes indican en esta pregunta que los errores 
diagnósticos se dan de manera más frecuente en la 
Atención Primaria con un 45%, seguido de la atención 
hospitalaria con un 27,50%, en Urgencias 22,5% y en 
Salud Mental 5%.

Pregunta 9 ¿De su conocimiento para un ciclo de mejora 
continua es necesario? . (Figura 9).

Figura 9. Pregunta 9 ¿De su conocimiento para un ciclo 
de mejora continua es necesario?. Fuente: Confección 
propia, 2022.

En esta pregunta la mayoría de encuestados tienen claro 
lo que significa un ciclo de mejora continua con un 70%, 
un 12,50% consideran que el ciclo de mejora continua se 
utiliza para la identificación del problema, un 12% indican 
que el ciclo de mejora continua es utilizado para el análi-
sis de las causas de problema, y el 5% responde que se 
utiliza para la comprensión inicial que genere o mantiene 
el problema.

Es necesario desarrollar la capacidad organizacional y 
realizar ciclos de mejora continua que son de vital impor-
tancia para “identificar, evaluar, prevenir y eventualmente 
superar los desafíos del sistema de salud.” (Saturno et al, 
2015).

Pregunta 10 ¿Cree usted que durante la formación de 
pregrado de medicina es necesario el conocimiento de la 
seguridad del paciente? . (Figura 10).
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Figura 10. Pregunta 10 ¿Cree usted que durante la for-
mación de pregrado de medicina es necesario el conoci-
miento de la seguridad del paciente?. Fuente: Confección 
propia, 2022.

En esta pregunta la mayor parte de docentes con un 
75.5% considera necesario el conocimiento de la se-
guridad del paciente, el 20% indica estar totalmente en 
desacuerdo, el 2,50% consideran estar parcialmente en 
desacuerdo, y el 5% no están ni en desacuerdo, ni en 
acuerdo.

Es indispensable el conocimiento sobre calidad y segu-
ridad del paciente en la formación de pregrado de medi-
cina puesto que son las bases para una atención basada 
en calidad y sobretodo en seguridad del paciente. 

Pregunta 11 ¿Considera usted que durante la formación 
de pre grado los estudiantes tienen una buena com-
prensión de las cuestiones de seguridad del paciente? . 
(Figura 11).

Figura 11. Pregunta 11 ¿Considera usted que durante la 
formación de pre grado los estudiantes tienen una buena 
comprensión de las cuestiones de seguridad del pacien-
te?. Fuente: Confección propia, 2022.

Aquí se da a conocer que un 82.5% de docentes conside-
ran que los estudiantes de pregrado no tienen una buena 
comprensión de las cuestiones de calidad y seguridad 
del paciente, y un 17,50% indican que los estudiantes de 
pregrado si tienen una buena comprensión de las cues-
tiones de calidad y seguridad del paciente y es justamen-
te la misma respuesta que arrojó una investigación reali-
zada en Argentina. en la que los estudiantes indican que:

“La educación interprofesional en seguridad del paciente 
debería ser implementada para mejorar las competencias 
de los estudiantes en el tema.”  (Ladenheim et al, 2017).

Pregunta 12 ¿Ud. Conoce alguna asignatura en cuyo conte-
nido mínimo se abarque cuestiones en calidad y seguridad 
del paciente para disminuir el error médico? . (Figura 12).

Figura 12. Pregunta 12 ¿Ud. Conoce alguna asignatura 
en cuyo contenido mínimo se abarque cuestiones en ca-
lidad y seguridad del paciente para disminuir el error mé-
dico?. Fuente: Confección propia, 2022.

En esta pregunta los docentes indican con un 52.50% 
que no conocen una asignatura que abarque cuestiones 
de calidad y seguridad del paciente en su contenido mí-
nimo, y un 47,50% indican que si hay asignaturas que 
abarque cuestiones de calidad y seguridad del paciente 
en su contenido mínimo.

De acuerdo con el currículum actual de la Universidad 
Regional Autónoma de los Andes imparten seguridad del 
paciente a breves rasgos en las materias de:

Inducción a la profesión – Primer Semestre, Farmacología 
– Cuarto y Quinto Semestre, Cirugía – Sexto Semestre

Es decir, no tienen una materia propia que imparta Calidad 
y Seguridad del Paciente.

Pregunta 13 ¿En la materia que usted imparte ha pro-
porcionado información sobre seguridad del paciente? . 
(Figura 13).

Figura 13. Pregunta 13 ¿En la materia que usted imparte 
ha proporcionado información sobre seguridad del pa-
ciente?. Fuente: Confección propia, 2022.
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En esta pregunta los docentes dejan en claro que un 
42.50% imparten seguridad del paciente todo el tiempo 
en la materia que dictan y un 37.50% indica que algunas 
veces proporcionan información de seguridad del pa-
ciente en la materia que dictan, un 17.50% indican que 
muchas veces si hablan de seguridad del paciente, mien-
tras que un 2.50% señalan que nunca hablan de seguri-
dad del paciente en su materia.

Pregunta 14 ¿Con el programa académico actual, que se 
imparte a los estudiantes, cree que es ideal para desen-
volverse adecuadamente en cuestiones de seguridad del 
paciente? . (Figura 14).

Figura 14. Pregunta 14 ¿Con el programa académico ac-
tual, que se imparte a los estudiantes, cree que es ideal 
para desenvolverse adecuadamente en cuestiones de se-
guridad del paciente?. Fuente: Confección propia, 2022.

En esta pregunta un 46,2% indica que el programa aca-
démico actual es adecuado para desenvolverse adecua-
damente en cuestiones de seguridad del paciente, mien-
tras que un 33,30% indica que es inadecuado, el 10,30% 
indica que es muy inadecuado y un 10,20% indica que es 
muy adecuado.

Pregunta 15 ¿Considera importante que una asignatura 
como calidad y seguridad del paciente este incluida en el 
pénsum académico? . (Figura 15).

Figura 15. Pregunta 15 ¿Considera importante que una 
asignatura como calidad y seguridad del paciente este 
incluida en el pénsum académico?. Fuente: Confección 
propia, 2022.

Aquí podemos evidenciar que la mayoría de los docentes 
con una totalidad de 89.7% indica que sí sería importante 
que una materia como Calidad y Seguridad del Paciente 
esté incluida en el pénsum académico, mientras que un 
10.3% indica que no es importante.

Una materia como seguridad del paciente es muy impor-
tante puesto que gracias a ello se puede evitar el error 
médico 

“Las organizaciones sanitarias deben establecer una 
cultura de seguridad que se centre en la mejora del sis-
tema al considerar los errores médicos como desafíos 
que deben superarse. Todas las personas del equipo de 
atención médica deben contribuir a que la prestación de 
atención médica sea más segura para los pacientes y los 
trabajadores de la salud.”  (Rodziewicz et al, 2021).

Pregunta 16 ¿De ser su respuesta Afirmativa en qué uni-
dad de organización curricular de la carrera de medicina, 
considera se debe impartir esta materia?. (Figura 16).

Figura 16. Pregunta 16 ¿De ser su respuesta Afirmativa 
en qué unidad de organización curricular de la carrera 
de medicina, considera se debe impartir esta materia?. 
Fuente: Confección propia, 2022.

Los docentes en su mayoría 62.2% indican en esta pre-
gunta que una materia como Calidad y Seguridad en el 
Paciente debería incluirse en la Unidad de Formación 
Profesional, es decir de 4 a 8 semestres.

Resultados de encuesta realizada a estudiantes

En las encuestas realizadas a los estudiantes de 9 se-
mestre de las Universidad Autónoma de los Andes, carre-
ra de medicina arrojaron las siguientes respuestas:

Pregunta 1 ¿Conoce usted que es seguridad el paciente? 
. (Figura 17).
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Figura 17. Pregunta 1 ¿Conoce usted que es seguridad el 
paciente?. Fuente: Confección propia, 2022.

Como se puede observar el 71,70% de estudiantes en-
cuestados de un universo de 50 estudiantes indican que, 
si conocen que significa seguridad del paciente, y un 
28.30% desconoce su significado. 

Pregunta 2 ¿En base de sus conocimientos cuál consi-
dera usted es el objetivo de la seguridad del paciente? . 
(Figura 18).

Figura 18. Pregunta 2 ¿En base de sus conocimientos 
cuál considera usted es el objetivo de la seguridad del 
paciente?. Fuente: Confección propia, 2022.

Aquí podemos evidenciar una confusión muy clara por 
parte de los estudiantes acerca del objetivo de la segu-
ridad del paciente, pues un 43.50% indican que la se-
guridad del paciente busca como objetivo evitar eventos 
adversos, 34.80% indica que es para disminuir fallos la-
tentes y el 21.70% sirve para mejorar la comunicación 
médico-paciente.

Con estas repuestas claramente demuestran la falta de 
conocimiento acerca de seguridad del paciente que tie-
nen los estudiantes de noveno semestre, paralelo A, de la 
Universidad en estudio.

Pregunta 3 ¿Durante su formación académica ha recibido 
alguna clase sobre seguridad del paciente? . (Figura 19).

Figura 19. Pregunta 3 ¿Durante su formación académica 
ha recibido alguna clase sobre seguridad del paciente?. 
Fuente: Confección propia, 2022.

En esta pregunta un 56.50% de estudiantes indican que 
no han recibido ninguna clase sobre seguridad del pa-
ciente durante su formación académica y un 43.50 % indi-
ca si haber recibido clases sobre seguridad del paciente.

Pregunta 4 ¿Cree usted que durante su formación de pre-
grado de medicina es necesario el conocimiento de la 
seguridad del paciente? . (Figura 20).

Figura 20. Pregunta 4 ¿Cree usted que durante su forma-
ción de pre-grado de medicina es necesario el conoci-
miento de la seguridad del paciente?. Fuente: Confección 
propia, 2022.

Aquí podemos demostrar que un 97.8% de estudiantes 
indican que es necesario el conocimiento de la seguridad 
del paciente durante su formación de pregrado, y tan solo 
un 2.2% indican que no es necesario.

Pregunta 5 ¿Con el programa académico que usted está 
recibiendo cree que es suficiente para desenvolverse 
adecuadamente en cuestiones de seguridad del pacien-
te? . (Figura 21).
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Figura 21. Pregunta 5 ¿Con el programa académico que 
usted está recibiendo cree que es suficiente para desen-
volverse adecuadamente en cuestiones de seguridad del 
paciente?. Fuente: Confección propia, 2022.

En esta pregunta los estudiantes indican que lo que re-
ciben en el programa académico acerca de seguridad 
del paciente un 76.10% considera que no es suficiente 
para desenvolverse adecuadamente en cuestiones de 
seguridad del paciente y un 23.90% considera que es 
suficiente.

Pregunta 6 ¿Considera importante que una asignatura 
como seguridad del paciente este incluida en el pénsum 
académico? . (Figura 22).

Figura 22. Pregunta 6 ¿Considera importante que una 
asignatura como seguridad del paciente este incluida en 
el pénsum académico?. Fuente: Confección propia, 2022.

Aquí podemos evidenciar que un 78.3% considera impor-
tante que una asignatura como seguridad del paciente 
debe estar incluida en el pénsum académico.

Lo mismo ocurre en el estudio realizado en Argentina en 
la que la mayoría de los alumnos consideran que una 
asignatura como ésta, debería ser obligatoria por la im-
portancia de sus contenidos. 

Pregunta 7 ¿De ser su respuesta Afirmativa en qué uni-
dad de organización curricular de la carrera de medicina, 
considera se debe impartir esta materia? . (Figura 23).

Figura 23. Pregunta 7 ¿De ser su respuesta Afirmativa 
en qué unidad de organización curricular de la carrera 
de medicina, considera se debe impartir esta materia?. 
Fuente: Confección propia, 2022.

Como se observa en este gráfico los estudiantes indican 
que la materia de seguridad del paciente debe impartirse 
durante la Unidad de Formación Profesional es decir de 4 
a 8 semestre un 58.10%, durante la unidad básica de 1 a 
3 semestre indican 25.60% y durante la unidad de titula-
ción 9-10 semestre indican un 16.30%.

Pregunta 8 ¿Sabe usted qué significa un evento adverso? 
. (Figura 24).

Figura 24. Pregunta 8 ¿Sabe usted qué significa un even-
to adverso?. Fuente: Confección propia, 2022.

En este gráfico se evidencia que un 91.3% de estudiantes 
conocen el significado de un evento adverso, mientras 
que un 8.7% desconocen su significado.

CONCLUSIONES

Como conclusiones se puede obtener las siguientes:

De un universo de 54 docentes con los que cuenta la 
Universidad Regional Autónoma de los Andes, solo ac-
ceden a responder 41, 13 docentes se niegan a partici-
par en la encuesta argumentando que no disponen de 
tiempo. 

Se aplica la encuesta a los estudiantes de noveno se-
mestre de la carrera de medicina del paralelo A, con un 
universo de 50 estudiantes, participan en la encuesta la 
totalidad del grupo. Este semestre cuenta con 2 parale-
los, pero el paralelo B no desea participar en la encuesta.
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La mayor parte de docentes tienen un conocimiento ple-
no en Calidad y Seguridad del Paciente, pero no es la 
totalidad, no todos manejan correctamente cuestiones 
relacionados al tema en estudio como debería ser, para 
que se puedan impartir a los estudiantes una información 
precisa para que los mismos puedan desenvolverse en el 
medio sanitario de una manera eficaz.

En cuanto a la pregunta que, si han recibido capacita-
ciones acerca de Calidad y Seguridad del Paciente los 
docentes indican casi la mitad que no han recibido capa-
citaciones relacionados con este tema siendo de relevan-
cia y de gran interés para el personal de salud.

Al preguntarles sobre si consideran necesario el cono-
cimiento sobre seguridad del paciente en el pregrado la 
mayoría indican que es necesario, pero también hay cier-
ta cantidad que no le da la importancia que se debería a 
este tema, cuando en la realidad actual es indispensable 
el conocimiento sobre calidad y seguridad del paciente 
en la formación de pregrado de medicina puesto que son 
las bases para una atención basada en calidad y sobre-
todo en seguridad del paciente.

Los docentes también fueron claros al decir que los estu-
diantes no tienen una buena comprensión de las cuestio-
nes de seguridad del paciente, y esto es una realidad a 
nivel mundial no solo a nivel de Ecuador, a más de ello los 
docentes también indican que no existe una asignatura 
que hable del tema del estudio y que no todos en la mate-
ria que imparten proporcionan información sobre calidad 
y Seguridad del Paciente, por lo que consideran que una 
asignatura como la propuesta si debe estar incluida en el 
pensum de estudios ya que gracias a su conocimiento se 
pueden evitar los errores médicos y que debería incluirse 
debería incluirse en la Unidad de Formación Profesional, 
es decir de 4 a 8 semestres.

Al preguntar a los estudiantes acerca de los conocimien-
tos que poseen sobre Calidad y Seguridad del Paciente 
se puede evidenciar que la mayor parte dice tener cono-
cimientos, pero no es la totalidad del grupo en estudio 
como debería ser, y el conocimiento que poseen no es 
claro, y eso lo demuestran las demás preguntas que se 
han realizado para ver su grado de comprensión. De la 
misma forma indican la mayor parte de encuestados no 
haber recibido ninguna clase sobre seguridad del pacien-
te durante su formación académica por lo que están de 
acuerdo en que una materia como calidad y Seguridad 
del Paciente debería estar incluida en el Pénsum aca-
démico porque consideran muy importancia su conoci-
miento e indican que debería impartirse en la Unidad de 
Formación Profesional, es decir de 4 a 8 semestres.

Como conclusiones podemos indicar que la implemen-
tación de una asignatura de Calidad y Seguridad en el 
Paciente es de vital importancia ya que a más de mejorar 
el pénsum académico se mejoraría la atención médico-
paciente basada en calidad y seguridad del paciente 
desde su primer contacto, y de acuerdo a los resultados 
de las encuestas realizadas tanto a los estudiantes, como 
a los docentes indican que es fundamental su conoci-
miento ya que ello ayudaría a la disminución de eventos 
adversos y por ende se brindaría una atención con cali-
dad y con seguridad. 
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ANEXOS

ENCUESTA PARA DOCENTES

Manifestando mi más atento saludo, el motivo de la pre-
senta encuesta es analizar el nivel de conocimiento de 
los docentes de la carrera de medicina de la Universidad 
Autónoma de los Andes sobre la seguridad del paciente 
y proponer la implementación la asignatura de Seguridad 
del Paciente en la Carrera de Medicina.

PREGUNTAS:  

1.- ¿Conoce usted que es seguridad el paciente?

                      SI__    No__

2.- ¿En base de sus conocimientos cuál considera usted 
es el objetivo de la seguridad del paciente?

a)  Evitar eventos adversos

b)  Mejorar la comunicación médico-paciente

c) Disminuir fallos latentes

d) Ninguna de loa anteriores

3. - El análisis tras un evento adverso según su conoci-
miento es:

a) La base para aprender del evento ocurrido

b) Motivo para buscar la responsabilidad del profesional.

c) No se debe informar a pacientes y familiares.

d) Se debe iniciar el análisis después de un tiempo de 
transcurrido el evento.

4.- Durante su ejercicio profesional ha revisado usted el 
manual de seguridad del paciente – Usuario emitido por 
el MSP

                     SI__    No__

5.- ¿Durante su formación profesional ha recibido capaci-
taciones sobre seguridad del paciente?

                      SI__    No__ 

6.- ¿De su conocimiento cuál de las afirmaciones es co-
rrecta acerca del Análisis Causa- Raíz?

a) Es una técnica que se emplea solo en medicina.

b) Se basa en los fallos que cometen las personas

c) Es una técnica retrospectiva

d) Es una técnica cuantitativa

7.- ¿Un sistema de notificación y registros de eventos ad-
versos forma parte de?

a) La identificación reactiva

b) La identificación proactiva

c) Del AMFE (Análisis Modal de Fallos y Efectos)

d) De la evaluación del impacto económico

8.- ¿De su experiencia los errores diagnósticos se dan de 
manera más frecuente?

a) Hospitalario

b) Urgencias

c) Salud mental

d) Atención primaria

9.- ¿De su conocimiento para un ciclo de mejora continua 
es necesario?

a) Identificación del problema.

b) Compresión de la situación inicial que genera o man-
tiene el problema.

c) Análisis de las causas del problema.

d) Todas son correctas

10.- ¿Cree usted que durante la formación de pregrado 
de medicina es necesario el conocimiento de la seguri-
dad del paciente?

a) Estoy totalmente en desacuerdo

b) Estoy parcialmente en desacuerdo

c) Ni en desacuerdo ni en acuerdo

d) Estoy totalmente de acuerdo

11.- ¿Considera usted que durante la formación de pre-
grado los estudiantes tienen una buena comprensión de 
las cuestiones de seguridad del paciente?

                                  SI__    No__

12.- ¿Ud. Conoce alguna asignatura en cuyo contenido 
mínimo se abarque cuestiones en calidad y seguridad del 
paciente para disminuir el error médico?

                                     SI__    No__

13.- ¿En la materia que usted imparte ha proporcionado 
información sobre seguridad del paciente?

a) Todo el tiempo

b) Muchas veces

c) Algunas veces

d) Nunca
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14.- Con el programa académico actual, que se imparte 
a los estudiantes, cree que es ideal para desenvolverse 
adecuadamente en cuestiones de seguridad del paciente

a) Muy inadecuado

b) Inadecuado

c) Adecuado

d) Muy adecuado

15.- ¿Considera importante que una asignatura como ca-
lidad y seguridad del paciente este incluida en el pénsum 
académico?

                      SI__    No__

16.- ¿De ser su respuesta Afirmativa en qué unidad de 
organización curricular de la carrera de medicina, consi-
dera se debe impartir esta materia?

a) Unidad Básica (1-3)

b) Unidad de Formación Profesional (4-8)

c) Unidad de Titulación (9-10)

ENCUESTA PARA ESTUDIANTES

Manifestando mi más atento saludo, el motivo de la pre-
senta encuesta es Analizar el nivel de conocimiento de los 
estudiantes de la carrera de medicina de la Universidad 
Autónoma de los Andes sobre la seguridad del paciente 
para implementar la asignatura de Seguridad del Paciente 
en la Carrera de Medicina

PREGUNTAS:

1.- ¿Ha escuchado hablar sobre seguridad el paciente?

a) Nunca

b) Casi nunca

c) Ocasionalmente

d) Casi siempre 

e) Siempre

2.- En base de sus conocimientos cuál considera usted 
es el objetivo de la seguridad del paciente

a) Evitar eventos adversos

b) Mejorar la comunicación médico-paciente

c) Disminuir fallos latentes 

d) No he escuchado hablar de seguridad del paciente

e) He escuchado hablar de seguridad del paciente, pero 
no tengo claro su objetivo.

3.- ¿Durante su formación académica ha recibido alguna 
clase sobre seguridad del paciente?

a) Todo el tiempo

b) Muchas clases

c) Algunas clases

d) No muchas

e) No he recibo ninguna clase

4.- ¿Cree usted que durante su formación de pregrado de 
medicina es necesario el conocimiento de la seguridad 
del paciente?

a) Estoy totalmente en desacuerdo

b) Estoy parcialmente en desacuerdo

c) Ni en desacuerdo ni en acuerdo

d) Estoy parcialmente de acuerdo

e) Estoy totalmente de acuerdo

5.- Con el programa académico que usted está recibien-
do cree que es adecuado para desenvolverse adecuada-
mente en cuestiones de seguridad del paciente

a) Muy inadecuado

b) Inadecuado

c) Ni adecuado ni inadecuado

d) Adecuado

e) Muy adecuado

6.- ¿Considera importante que una asignatura como segu-
ridad del paciente este incluida en el pénsum académico?

a) Muy importante

b) Poco importante

c) Neutral

d) Importante

e) Muy importante

7.- ¿Si considera importante en qué unidad de organiza-
ción curricular de la carrera de medicina, considera se 
debe impartir esta materia?

a) Unidad Básica (1-3)

b) Unidad de Formación Profesional (4-8)

c) Unidad de Titulación (9-10)

d) No es importante

e) Considera que no se debe impartir esa materia

8.- ¿Le han proporcionado información sobre eventos 
adversos?
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a) Nunca

b) Casi nunca

c) Ocasionalmente

d) Casi siempre 

e) Siempre


