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La qualitat assistencial,
un doble compromis étic i legal.

El Marc de Qualitat és I'aposta estratégica de la Conselleria de Salut i Consum per garantir la qualitat de
I’assistencia sanitaria en la nostra comunitat autdnoma. Esta inspirat en el Model Europeu d’Excel-léncia, i inclou
elements dels models i sistemes de gestié més reconeguts des del punt de vista assistencial.

El model de qualitat es desenvolupa en cinc pilars fonamentals:

Persones

Meétodes i
Serveis

Resultats
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Compromis amb
el servei a les
persones i tracte
personalitzat.

El ciutada
com a centre
de Pactivitat
assistencial.

Transpareéncia i
ética piblica en
el lideratge.

Qualitat basada
en Pevidéncia.

Les persones,
clau per
aconseguir Iéxit.

Coordinacio,
cooperacio i
desenvolupament
d’aliances.

Us racional
dels recursos
i excel-léncia
sostenible.

Orientacio a

resultats en salut.
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La qualitat assistencial com a element
fonamental i estratégia de modernitzacio
de serveis.

L'Administracié sanitaria no pot limitar-se a exercir la seva capacitat
de regulacid, autoritzacié i prestacié de serveis. A més, ha de
preocupar-se per donar resposta a les demandes ciutadanes i esfor¢ar-se
a proporcionar la millor assisténcia possible. També ha de rendir
comptes precises de com gestiona els recursos assignats, els resultats
obtinguts en rendiment i la millora de la salut.

Diversos estudis realitzats en I’ambit de la salut, han demostrat que els
problemes de qualitat assistencial poden ser per les causes segtients:

v Infrautilitzacié per “no fer allo que hem de fer”.
v Mala utilitzacié per “fer malament alldo que hem de fer”.
v Sobreutilitzacié per “fer allo que no hem de fer”.

Tots aquests problemes s’associen a riscs innecessaris per a les
persones (seguretat) o consum inadequat d’uns recursos limitats
(ineficiencia). En definitiva, es tracta d’evitar aquests problemes i “fer
bé allo que hem de fer”.

Per aixo, la Conselleria de Salut i Consum aposta pel desenvolupament
d’una sanitat de qualitat, universal i equitativa, que té els
ciutadans com a eix principal de la seva labor, els quals han de tenir
la certesa que se li ofereixen prestacions segures, d’alta qualitat i
professionalment adequades a I’ambit public i privat.

Per tant, el Marc de Qualitat que es presenta, fruit d’un doble
compromis étic i legal, pretén ser una referéncia, en la qual els
ciutadans de les llles Balears i els qui ens visiten trobin nivells
d’excel-léncia en totes les dimensions de I’assisténcia:

v Accessibilitat i rapidesa d’atencid.
v Practica clinica basada en 'evidéncia i en P'avaluacié de tecnologies.
v Seguretat.
v Tracte personalitzat i confort.
v Participacié informada en les decisions i
en |'orientacié terapeutica.
v Sostenibilitat.

En definitiva, aconseguir que la qualitat es situi com a element
primordial i estratégic de la gesti6 en les organitzacions sanitaries,
que permeti gestionar la millora continua i, alhora, complir amb
la necessaria sostenibilitat del sistema, actuant de manera eficient.



Finalitat, ambit d’aplicacio i eines
del Marc de Qualitat.

La Llei 16/2003, de 28 de maig, de cohesié i qualitat
del Sistema Nacional de Salut, i la Llei 5/2003, de 4
d’abril, de salut de les Illes Balears, recullen en el seu
articulat els principis seglients:

v Atenci6 integral a la salut, procurant
un alt nivell de qualitat.

v Millora de la qualitat del sistema sanitari
de les institucions sanitaries publiques
i privades.

v Participacié ciutadana, tant en el respecte
a Pautonomia de les seves decisions
individuals com en la consideracié de
les seves expectatives.

v Alts nivells de qualitat degudament
controlada i avaluada.

v Establiment de programes de
millora continua.

Les comunitats autdnomes garantiran la qualitat de
les prestacions, en tots els centres, publics i privats,
sent responsabilitat de les administracions publiques
sanitaries, per als centres del seu ambit, vetllar pel seu
compliment (art. 29 de la Llei 16/2003).

L'ambit d’aplicacié del marc el constitueixen tots els
centres i establiments sanitaris, publics i privats, del
sistema sanitari de la comunitat autonoma de les llles
Balears, segons la classificacid i les definicions establertes
en els annexos | i Il del Reial decret 1277/2003, de
10 d’octubre, que estableix les bases generals sobre
autoritzacié de centres i establiments sanitaris.

Per donar compliment a aquestes exigéncies,
la Conselleria de Salut i Consum ha establert
una normativa a través de la qual es pretén
regular el procediment d’acreditacié sanitaria, el
desenvolupament de programes especifics per tipus de
centre, ’autoavaluacié interna i els criteris i estandards
exigibles. A la vegada, crea la Comissié Autonomica

d’Acreditacié de Centres Sanitaris, com a organ
col-legiat adscrit a la Direccié General d’Avaluacié i
Acreditacié de la Conselleria de Salut i Consum, amb
les funcions d’assessorament en materia de qualitat
assistencial i acreditacié de centres.

Per donar suport al Marc de Qualitat, s’ha dissenyat
una eina telematica (SIQUAE, Sistema d’Informacié
de Qualitat d’Atencié Especialitzada) gratuita, en un
entorn amigable i de facil Us, accessible a través de
la xarxa i compatible amb els sistemes d’informacié
ministerials i autonomics, d’obligat emplenament.
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Avantatges del procés d’autoavaluacié
amb SIQUAE:

Permet un diagnostic de la qualitat de

la gesti6 basat en fets i no en opinions.
Aporta un enfocament rigords i estructurat
per a la millora.

Facilita la coheréncia en la direccid.
Promou el consens i la participaci6.
Sustenta la gesti6 en criteris, sistemes
d’informacié i indicadors normalitzats.
Ofereix un sistema compatible i alineat amb
els sistemes d’informacié del Ministeri de
Sanitat, Politica Social i Igualtat.

v/ Permet congixer la situacié de gestid i
prepara el centre sanitari per a una
acreditacié amb éxit.
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nistratiu de la Conselleria de Sal
de qualitat d’un centre sanitari
funcié del grau de compliment
préviament establerts.




visi6 i els valors, alhora que
centra a lorganitzacié en

les necessitats i expectatives

dels ciutadans.

Liderar amb estmté%ia,
actuant com a model de referéncia
en valors i principis.

El Marc de Qualitat defineix una estratégia que situa la qualitat,
en tots els seus conceptes, com a element primordial de la gestid,
i és I’eina que permet als directius gestionar la millora continua de
I’organitzacié, alhora que compleix amb la necessaria sostenibilitat
del sistema, actuant sempre de manera eficient.
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Lestratégia és el resultat d’integrar el disposat en la legislacié
existent, en les normes i en els models de gestié reconeguts. Al
mateix temps, compatibilitza el || Pla Estrategic de Qualitat del
Govern de les llles Balears i canalitza les iniciatives i directrius del
Pla de Qualitat del Sistema Nacional de Salut (SNS).



Persones

Les organitzacions sanitaries
excel-lents valoren els seus
professionals i faciliten una
cultura que permet conciliar
els objectius personals i els
de Iorganitzacié de manera

beneficiosa per a ambdés.

A més, aquestes organitza-
cions estableixen mecanis-
mes de comunicacié i reco-
neixen els professionals que
s’involucren amb I’estrategia
de P'organitzacié, i afavorei-
xen la formacié i el desen-
volupament de les seves ex-
pectatives i coneixements,

en benefici dels usuaris.

Les persones,
claus per aconseguir I’éxit.

Les persones sén Pactiu més important de les
organitzacions; sén, d’alguna manera, I’anima de I'organitzacié.

El Marc de Qualitat valora el compromis efectiu dels centres
sanitaris per donar una resposta adequada a les seves necessitats
i expectatives, i pretén avancar en el desenvolupament de nous
models de relacié entre els professionals i les organitzacions:

v Reforgar el compromfs, 'autonomia i la participacid.
v Facilitar el seu desenvolupament professional i la gestié
del seu coneixement.
v/ Adequar els recursos professionals a les
necessitats de I’organitzacié.
v Impulsar el paper del professional com a aliat del pacient,
com a agent facilitador.
v Involucrar les persones a aconseguir I’eficacia i eficiencia
de les organitzacions en la millora dels resultats en salut.
v/ Fomentar |a creativitat, la innovacid i la investigacié
en la millora de la qualitat i resultats en salut.
v Proporcionant un entorn de treball saludable,
confortable i segur.




dels recursos, tant dels
interns (materials, tecnolo-
gics i d’informacié), com
dels externs (mitjangant la
definici6 de relacions extemes),
ajuda a aconseguir un millor

rendiment de ’organitzacié.
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Compartir i aprendre dels millors.

es organitzacions sanitaries han de definir la seva cartera de serveis i
L tz t han de definir | tera d
gestionar els seus recursos de manera eficient i coherent per:

Disposar d’infraestructures segures per a usuaris i treballadors.
Disposar de tecnologies fiables i avaluades.

Facilitar el lliure accés sense barreres.

Assegurar el confort als usuaris.

Disposar de sistemes d’informacié per millorar I’atencid,
com a suport a I’activitat assistencial.

Disminuir 'impacte ambiental de les seves activitats sobre

la salut publica i sobre els recursos naturals.
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Amb l'objectiu d’incrementar les capacitats i habilitats, les
organitzacions han de definir una estrategia d’aliances que permeti
aconseguir beneficis, tant a la propia organitzacié, com a agents
externs a aquesta, com puguin ser proveidors, organitzacions no
governamentals, administracions publiques, etc.
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Meétodes
1 Serveis

Les organitzacions sanita-
ries de qualitat dissenyen,
gestionen i milloren la seva
cartera de serveis, tecnolo-
gies i procediments clinics,
per proporcionar una assis-

téncia excel-lent i segura.

Fomentar I’excel-lencia clinica,
impulsant la medicina basada en Pevidéncia.

Les organitzacions sanitaries han de procurar una atencié sanitaria
d’excel-léncia, més personalitzada i centrada en les necessitats del
pacient, i han de donar suport als professionals en tot allo que
contribueixi a afavorir una assisténcia de qualitat. Per a aixd impulsen
I’Gs de la medicina basada en I’evidéncia, com a us conscient, explicit
i judiciés de la millor evidencia actual en la presa de decisions sobre
la cura sanitaria dels pacients.

Per a aixo, les organitzacions sanitaries:

v/ Estimulen I’accés i la utilitzacié de guies de practica clinica,
processos assistencials, vies cliniques i protocols fonamentats
en la medicina basada en Ievidéncia.

v/ Afavoreixen la implantacié de guies i estableixen una cultura
de comparacié i de bona practica.

v/ Garanteixen la qualitat dels processos assistencials
mitjangant la seva avaluacié i monitoratge.

v/ Desenvolupen xarxes per a la identificacié de les necessitats
de formacié per desenvolupar els métodes de la medicina
basada en I’evidéncia.

v/ Afavoreixen les bones practiques cliniques, apropant la
presa de decisions basades en la millor evidencia possible
en consens amb el pacient, per decidir quina sera I’opcié
més satisfactoria per a aquest.

Processos no assistencials ’
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— Processos assistencials ——
Protocols : é

Guies de practica clinica
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Estandards i recomanacions del SNS |
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Vies Cliniques
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Resultats

Les organitzacions sanitaries
excel-lents desenvolupen i
acorden una seérie d’indi-
cadors amb la finalitat de
garantir que les persones
rebin una assisténcia de

qualitat.

A més, es preocupen per les
persones de I’organitzacid i
estableixen indicadors de
rendiment i de satisfaccié

dels professionals.

Finalment, defineixen objec-
tius clars per als resultats
clau i persegueixen la mi-
llora continua sostinguda,
comparant els resultats
obtinguts amb els d’orga-
nitzacions similars, per
establir els seus objectius

de millora.

Un marc de qualitat orienta
a resultats en salut.

Les dades, els indicadors i les seves tendéncies permeten a
I’organitzacid, des de diverses perspectives:

v Valorar la gesti6 i I’assisténcia prestada.

v Mesurar el grau de compliment de les expectatives dels
ciutadans i la seva satisfaccié.

v/ Mesurar la seva participacié i coresponsabilitat en la cura
de la seva salut i en la utilitzacié dels serveis.

Una organitzacié sanitaria publica o privada concertada, no solament
proveeix uns serveis per satisfer demandes o necessitats individuals,
siné que ho fa en defensa dels interessos generals amb el deure
d’optimitzar uns recursos escassos. Aixi doncs, des de la visié de la
Conselleria de Salut i Consum, tenint els ciutadans com a objectiu
principal d’aquest marc, hem de tenir present diferents dimensions
d’aquest concepte:

v Ciutadans amb un problema de salut, o sense aquest,
com a usuaris d’unes prestacions sanitaries, aspecte
analitzat en resultats clau i satisfaccié d’usuaris.

v Ciutadans com a integrants de la comunitat, analitzat en
resultats relacionats amb la sostenibilitat, el medi ambient i
’impacte en la comunitat.

v Ciutadans com a contribuents que exigeixen un exercici de
transpareéncia i bona gestid, valorat en resultats globals

ﬂ i d’eficiencia.

‘)@mb la finalitat de permetre
la  comparacié entre les
organitzacions  sanitaries, la
- identificaci6 de les millors
practiques i facilitar el camfi cap
a lexcel-léencia, cadascuna de
les dimensions ha de contenir
indicadors que siguin compatibles
~amb els establerts pel Ministeri de
Sanitat, Politica Social i Igualtat.
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