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Calidad Asistencial
- Definición

“Una atención sanitaria de alta calidad es la que identifica las 
necesidades de salud (educativas, preventivas, protectoras y de 
mantenimiento) de los individuos o de la población de una forma 
total y precisa, y destina los recursos necesarios (humanos y de 

otros tipos) a estas necesidades de manera oportuna y tan efectiva 
como el resultado actual del conocimiento permite”
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Calidad Asistencial
- Objetivos

Calidad: “Propiedad o conjunto de propiedades inherentes a algo, 
que permiten juzgar su valor”

• Conocer
• Medir
• Comparar

Referente MEJORARvs =
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Calidad Asistencial
- Dimensiones y atributos

• Competencia: conocimientos científicos y técnicos

• Eficiencia: menor consumo de tiempo y de recursos tecnológicos, 
para el tratamiento médico necesario

• Accesibilidad en la atención sanitaria: lugar y tiempo 
adecuados

• Resolución asistencial: tasas óptimas de retorno, reingresos, 
supervivencia…, etc.)

• Seguridad: evitar/minimizar riesgos para el paciente

MEJORARMEJORAR
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Calidad Asistencial
- Actores

• Regulador: Dotar de recursos a nivel nacional o 
autonómico

• Gestor: Planificar/impulsar la aplicación de políticas y 
procedimientos de calidad

• Prof. Sanitarios: Poner a disposición de los pacientes sus 
conocimientos científicos y buen hacer

• Paciente: Principio y fin del sistema de mejora continua

Todos suman para conseguir una CALIDAD de excelencia

MEJORAR
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Calidad Asistencial
- El Paciente y la Calidad MEJORAR
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Calidad Asistencial
- El Paciente y la Calidad
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Calidad Asistencial
- El Paciente y la Calidad

N.Engl.J.Med.: Hospitals with a high level of patient satisfaction 
provided clinical care that was somewhat higher in quality for all 

conditions examined. 
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Calidad Asistencial
- La importancia del benchmarking

¿ En comparación a qué?
¿ Respecto a quién ?

Necesidad de medir, evaluar y 
comparar

Observatorios de calidad y resultados 
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País Nombre iniciativa Institución responsable Año inicio

Estados Unidos Hospital Compare CMS 2005

Reino Unido Public Health Observatory NHS 2001

Reino Unido Dr Foster Privada 2000

Australia Clinical Indicator Program ACHS 1989

Canadá Hospital Report Series CIHI / Asoc. Hospitales 
Ontario

2001

Francia Scope Santé HAS 1999

Europa
•Reino Unido
•Otros: Suiza, Francia, Italia, Noruega, Suecia, 
Holanda, Dinamarca, Finlandia, Alemania, 
Austria, Bélgica, Portugal y España.

Norteamérica
•Estados Unidos
•Canadá

Australia

Observatorios de calidad y resultados en el mundo
– Iniciativas internacionales
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Fuente: European Observatory on Health Systems and Policies. World Health 
Organization 2014.

Observatorios de calidad y resultados en el mundo
– Plataformas on-line
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CatSalut
•Plataforma Central de 
Resultats
•Sistema Integrat 
d’Informació en Salut

SERMAS
Observatorio de 
Resultados en Salud 

SAS
Resultados de Calidad del 
Sistema Sanitario Público 
de Andalucía

SESPA
Observatorio de Salud
en Asturias.

Observatorios de calidad y resultados en España
– Observatorios de salud autonómicos
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• Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad. 
ü Indicadores clave del Sistema Nacional de Salud (INCLASNS)
ü Barómetro Sanitario

• Fundación Instituto para el Desarrollo e Integración de la 
Sanidad (IDIS)

ü Estudio de Resultados en Salud de la Sanidad Privada (Estudio 
RESA)

ü Barómetro de la sanidad privada.

Observatorios de calidad y resultados en España
– Observatorios de salud nacionales
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Calidad asistencial
- El esfuerzo de avalar la calidad asistencial

Procesos y procedimientos 

Las organizaciones sanitarias en España no solo trabajan en la mejora 
continua de la calidad, sino que se esfuerzan en obtener las 

certificaciones que lo avalan

Algunos ejemplos:

… Autonómicas, DIAS, IQNet SR10, etc 
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Cuando se hace bien, hay 

que reconocerlo
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A las organizaciones que entienden la calidad como 
el resultado de una cultura trasversal de mejora 
continua en la que están comprometidos todos sus 
profesionales 

A las organizaciones que trabajan asegurando que 
todos los procedimientos sean óptimos

A las organizaciones que han obtenido las 
certificaciones necesarias para aportar las máximas 
garantías a sus procesos
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Acreditación QH
- Niveles

Indicador Sintético de Calidad que agrupa los diferentes 

atributos de los sistemas de calidad existentes para 

reconocer la excelencia y el esfuerzo sostenido de mejora
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Acreditación QH
- Factores que intervienen en la asignación del nivel

CERTIFICADOS 
DE CALIDAD 

ASISTENCIAL 
VIGENTES

Ponderación

ALCANCE TIEMPO

• 1 año
• 2 años
• 3 años
• X
• X

• ¿Un servicio?

• ¿Varios 
servicios?

• ¿Todo el 
centro?
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Acreditación QH
- Comité Auditor
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Acreditación QH
- Descripción de plazos

• Validez:  2 años

• Renovación: obligatoria cada 2 años.

• Las Organizaciones Sanitarias que lo deseen se podrán 
autoevaluar/presentar anualmente si consideran que su sistema 
ha evolucionado y desean acceder a un reconocimiento de otro 
nivel.

Es posible generar mejoras significativas con rapidez …..

Por 
alcance

Por 
tiempo

Por 
certificaciones
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I Convocatoria: Organizaciones Sanitarias Acreditadas
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II Convocatoria: Organizaciones Sanitarias Acreditadas
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III Convocatoria: Organizaciones Sanitarias Acreditadas
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? ? ? ? ? ?
? ? ?

IV Convocatoria: ¿Organizaciones Sanitarias Acreditadas?
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Acreditación QH
- IV Convocatoria

• Organizaciones sanitarias  registradas en la web: 123
• Solicitudes enviadas: 116

ü Nuevas: 75
ü Mejoras: 12
ü Renovaciones: 29

• Nuevas organizaciones acreditadas: 39
• Organizaciones que mejoran su nivel de la convocatoria previa: 5 
• Organizaciones que mejoran su nivel en la renovación: 2
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Acreditación QH
- IV Convocatoria: Nivel Acreditaciones

14 11 14

Nuevas organizaciones acreditadas:  39
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Acreditación QH por niveles y convocatorias: 2015 - 2017

* La suma horizontal de los cuatro niveles no se corresponde con la cifra que está de la última columna, ya que se 
estarían sumando duplicadas las mejoras y renovaciones.
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Acreditadas: 115 (incluye 12 mejoras de nivel)

Acreditación QH 2015 – 2017
- Organizaciones acreditadas por titularidad y por nivel obtenido
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Acreditación QH
- Total organizaciones sanitarias

Solicitudes recibidas: 246

Organizaciones sanitarias acreditadas: 115

Mejora de nivel de acreditación: 12 
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Acreditación QH
- Conclusiones

Era necesario contar con un Indicador Sintético de Calidad. La
Acreditación QH vino a cubrir esa necesidad

Es un reconocimiento a aquellas organizaciones que se esfuerzan en
implantar un sistema de calidad progresivo y continuado en el tiempo y
que cuentan con las certificaciones que lo avalan

Es un elemento que ofrece visibilidad a las organizaciones sanitarias por
sus resultados en términos de calidad y seguridad

Contar con la Acreditación QH sirve al propio centro para conocer el lugar
que ocupa en un sistema único de valoración

Son ya 115 las organizaciones reconocidas con este sello

Conclusiones



31

• Es necesario administrar al paciente el tratamiento más adecuado
aplicando ética personal, conocimientos actuales de la ciencia y
recursos disponibles

• Es imprescindible analizar, medir, evaluar y comparar los
resultados de salud teniendo en cuenta todas las dimensiones y
atributos de la calidad

• Debemos de dar al benchmarking el valor esencial que aporta a
la mejora continua de la calidad

• Regulador, Gestor, Prof. Sanitario y Paciente: todos suman para
conseguir una calidad de excelencia

Conclusiones

Acreditación QH
- Conclusiones
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Acreditación QH
- Percepción del paciente
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