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Master y Postgrado

Online

Formacion universitario

Con mas de 30 afios siendo lideres en la gestion y mejora de la calidad en
servicios de salud y sociales, el Instituto Universitario Avedis Donabedian
conecta el conocimiento cientifico con la practica profesional, planteando la
formacion como una de las estrategias clave para introducir la mejora de la

calidad en las organizaciones.

Nuestra formacion

Nuestro Instituto ha desarrollado actividad docente en el terreno
de la calidad en salud desde el afio 1994 en el seno de la
Universidad Auténoma de Barcelona.

Después de 20 ediciones presenciales y 7 ediciones online,
presentamos la nueva edicion del Master (titulo propio de la
UAB), un programa innovador y completamente online de
caracter universitario de especializacion en el campo de la
calidad y la seguridad asistencial de la Universidad Auténoma
de Barcelona.

A quién va dirigida

Con una metodologia flexible y adaptada a las necesidades
actuales y cambiantes de los profesionales, este programa
formativo estd abierto a todos aquellos profesionales de la salud
interesados en la mejora de la calidad (licenciados o diplomados
en carreras del sector salud de hospitales, centros de atencion
primaria, centros sociosanitarios, centros de salud mental, y otros
ambitos de interés).

Con un enfoque multidisciplinar, mas de 1.200 profesionales
han participado en nuestra formacion universitaria, desde
diferentes paises de Europay Latinoamérica, implicandose
activamente en la identificacion de problemas e implementando
las estrategias de cambio mas eficientes.

Esto ha permitido, ademas, enriquecer la propuesta formativa a
través del aprendizaje mutuo de los diferentes perfiles de
alumnos que participan, ya que la disciplina de la gestion de la
calidad y seguridad es transversal y afecta a todos tipo de
profesionales y organizaciones.



Master y Postgrado

Formacion universitario

Qué nos distingue

El programa tiene como objetivo introducir y profundizar a diferentes
niveles, en las areas de la calidad y seguridad de la atencion.

Presenta una diversidad de recursos formativos, (videos, webinarios,
actividades practicas, lectura de articulos, materiales interactivos, y
foros de discusion). Siempre en contacto directo con nuestro equipo
docente, para facilitar a cada alumno que pueda alcanzar cuotas de
conocimientosy habilidades en consonancia con sus necesidades y
expectativas.

Las siguientes referencias importantes nos han guiado para construir
este programa formativo:

\
.
\
N\

En primer lugar, la experiencia adquirida En segundo lugar, existen multiples

por nuestro equipo docente, especialmente instituciones nacionales e internacionales
en la direccion de multiples proyectos de que -en los campos de la calidad y la
evaluacion y mejora de la calidad, en seguridad- han tenido una influencia
colaboraciéon con Administraciones Publicas decisiva en el desarrollo de los materiales
(Ministerio de Sanidad, Consejerias de Saludy  docentes. Cabe destacar: la Organizacion
Bienestar Social de diferentes comunidades Mundial de la Salud, el Ministerio de
auténomas), proyectos de investigacion con Sanidad, la Agency for Healthcare Research
financiacion de la Unidn Europea, asi como and Quality (AHRQ), el Institute for
multiples colaboraciones con otras Healthcare Improvement (IHI), la
instituciones europeasy latinoamericanas International Society for Quality in Health
publicas y privadas. Care (ISQua), la Sociedad Espafiola de

N

Calidad Asistencial (SECA), el Canadian
Patient Safety Institute (CPSI) y tantas otras
instituciones que se pueden considerar
referentes y que en los diferentes apartados
de los cursos son debidamente citadas.

Joaquim Baiieres
Director del Master
Director del Instituto Universitario Avedis Donabedian - UAB




Proporcionar una formacion
con nivel de especializacion
en el campo de la calidad
asistencial y con
conocimientos de caracter
universitario y que aporte un
nivel elevado de
conocimientos profesionales.

Aplicar una metodologia con
las técnicas y herramientas
mas apropiadas para cada
una de las circunstancias de la
vida profesional real,
orientadas a la evaluaciony
resolucion de los problemas
de calidad y seguridad de los
pacientes a los que se
enfrentan los profesionales en
Sus centros.

M

Ampliar y profundizar en el
conocimiento y habilidades en
la mejora de la calidad y
seguridad de los pacientes,
incluyendo el factor humano y
los elementos organizacionales
de la atencion.

Disminuir la distancia que existe
entre el conocimiento cientifico
y académico actual con la
practica real en la mejora de la
calidad y seguridad del paciente y
fomentar la necesidad de
establecer estrategias que sean
sostenibles.

Nuestra propuesta formativa es
completamente online, flexible e innovadora
a través de una diversidad de recursos
formativos, (videos, webinarios, actividades
practicas, lectura de articulos, materiales
interactivos, y foros de discusion), que se
adaptan a los diferentes estilos de
aprendizaje de nuestros alumnos.

Desde una perspectiva practica, el equipo
docente mantiene un contacto directo con
cada alumno, para guiar el aprendizaje de
acuerdo con los objetivos propuestos.



Metodologia

Actividades

Para cada mddulo se prevén 150 horas de trabajo del alumno, que incluyen diferentes tipos de actividades:

mmng

®

Docencia

Incluyen videos y webinarios en directo, que también estardn
disponibles mds tarde para quienes no puedan asistir en directo

Prdacticas

Basadas en la solucién de problemas aplicados a un entorno

laboral real. Los alumnos que no tengan un entorno laboral en el

momento de realizar el mdster se les facilitard la posibilidad de
realizar las précticas a través de casos simulados.

Sesiones docentes en video

Con la intervencién de especialistas expertos en temas concretos.

Material escrito y descargable

En formato PDF para cada unidad didactica. El alumno dispondrd de
textos sobre los contenidos impartidos con mayor profundidad, y las

referencias bibliogrdaficas en las que se han basado.

Actividades

En cada asignatura el alumnado tienen que realizar actividades practicas
relacionados con los contenidos tedricos que se han desarrollado: andlisis de

Herramientas innovadoras

« Laboratorio innovacion en
calidad

Uno de los elementos diferenciadores de este
programa son los espacios de creatividad
para potenciar la aplicacion de los
conocimientos aprendidos.

Es un espacio virtual que tiene como objetivo
fomentar la capacidad creativa y el desarrollo
de acciones de mejora innovadoras.

» Biblioteca de recursos y
habilidades transversales

El aprendizaje de competencias y habilidades
transversales es clave para complementar la
formacion especializada y facilitaran la puesta
en marcha de proyectos de mejorade la
calidad y seguridad. Por ejemplo, estan
relacionados con el aprendizaje de la gestion
documental, estrategias de comunicacioén,
visual thinking, etc.

casos, ejercicios prdcticos y comentarios de videos.

Espacios de debate y comunidad

A través de foros y espacios de interaccion.

Tutorias

Cada alumno tendrd asignadas diferentes tutorias que le
guiardn y le prestar@n un apoyo muy cercano para la
adecuada comprensién de los contenidos y para la
realizacion de los ejercicios practicos y del trabajo final de
madster, siendo un referente para el alumno que le animard a
seguir el programa y cumplir con el calendario de actividades.

Evaluacion

Para la evaluacién continua del alumnado se tendrén en
cuenta la realizacion de las actividades y los exdmenes
finales de cada médulo, ademas del trabajo final del
mdster, y su preparacion y defensa ante tribunal (que
supondré el 35% de la nota final del méster).

Trabajo de final de Master

Su realizacion y defensa tiene 12 créditos ECTS. El
alumnado tendrd un/a tutor/q, que realizard el
seguimiento del proyecto. La defensa serd virtual
(via TEAMS o similar) ante un tribunal.

e o o o



Experiencia

Equipo docente

Nuestro equipo docente retine profesionales, especialistas en
distintos dmbitos de la salud y de la calidad, y, a la vez, tienen gran
experiencia practica. Ademas del equipo principal de docentes que
presentamos a continuacién, contamos con colaboradores del
ambito nacional e internacional, que enriquecen con sus
conocimientos y aportaciones este programa formativo.

Rosa M Saura

Carola Orrego
Licenciada en Medicina y Cirugia

Doctora en Salud Publica e
Investigacién Biomédica

Joaquim Baneres

Rosa Suiiol
Licenciado en Medicina y Cirugia

Doctora en Medicina

Presidenta de la Fundacion Avedis Donabedian

Pilar Hilarion
Licenciada en Enfermeria y Pedagogia
Diplomada en Gestién hospitalaria. Master de
especializacion en Gestién y metodologia de la

calidad asistencial. Evaluadora en el programa de
Acreditacién Joint Commission International

Coordinadora de Proyectos del Instituto Universitario

Directora del Instituto Universitario Avedis
Donabedian de la UAB. Profesora asociada UAB
Méster de especializacién en Gestién y metodologia
de calidad asistencial. Master en economia de la
salud y gestion sanitaria

Director del Instituto Universitario Avedis
Donabedian de la UAB. Especialista en
Medicina Preventiva i Salud Piblica. Méster en
Salud Publica y Master de especializacién en
Gestién y metodologia de la calidad
asistencial. Profesor asociado UAB

M José Bueno
Licenciada en Enfermeria
Resposable Seguridad del Paciente. Salut Sant Joan
de Reus. Baix Camp. Instructora en Seguridad del
Paciente en Urgencias. Master de especializacion en

M2 del Mar Fernandez
Licenciada Psicologia y Veterinaria
Directora de area de Madrid del Instituto
Universitario Avedis Donabedian de la UAB. Master
en Seguridad del paciente y calidad asistencial

Gestién y metodologia de la calidad asistencial. UAB.

Vicepresidenta de la SCQA (Societat Catalana de
Qualitat Assistencial), vocal de la SECA
(Sociedad Espafiola de Calidad Asistencial) y
vicepresidenta de la ACSP (Associaci6 Catalana de
Seguretat de Pacients) asistencial

Marta Ballester
Licenciada Ciencias Politicas

s

Yuri Fabiola Villan

Doctora en Investigacion en Ciencias Médico-
Quirdrgicas

Especialista en Medicina Preventiva y Salud Publica.

Master de especializacion en Gestién y metodologia

de la calidad asistencial. Evaluadora en el programa
de Acreditacién Commission International

Genis Carrasco
Doctor el Medicina y Cirugia

Asesor docente del Instituto Avedis Donabedian.
Diploma de Postgrado en evaluacion y mejora de
la calidad UAB. Diploma en Bioestadistica y
Metodologia Cientifica UAB.

Avedis Donabedian. Licenciada en Ciencias Politicas y de
la Administracion por la UAB. Master en Politicas y
Gobierno de la Unién Europea por el LSE (UK). Méster en
Gestion Piblica UAB. Master de especializacion en
Gestion y Metodologia de la Calidad Asistencial UAB

Especialista en Medicina preventiva y salud publica


https://www.fadq.org/nuestros-servicios-2/docencia/master-y-posgrado-online/master-online/equipo-docente/maria-jose-bueno/
https://www.fadq.org/nosotros-2/nuestro-equipo/marta-ballester/
https://www.fadq.org/nosotros-2/nuestro-equipo/dr-joaquim-baneres/
https://www.fadq.org/nosotros-2/nuestro-equipo/carola-orrego/
https://www.fadq.org/nosotros-2/nuestro-equipo/dra-maria-del-mar-fernandez/
https://www.fadq.org/nosotros-2/nuestro-equipo/yuri-fabiola-villan/
https://www.fadq.org/nosotros-2/nuestro-equipo/dra-rosa-sunol/

Master en Gestion en metodologia de la calidad y la
seguridad de la atencion en salud

8

Modulos de
gestiony
metodologia de
la calidad

90

Créditos
(ECTS)

Ediciones

Ed|C|9nes presenciales
online

Programa completo de mddulos del master

Seccién 1: Gestion y metodologia de la calidad en salud

Médulo 1.1 Fundamentos de politica y gestion de la calidad 23/9/24 10/11/24
Médulo 1.2 Metodologia para la mejora de la calidad (1) 4/11/24 22/12/24
Médulo 1.3 Metodologia para la mejora de la calidad (11) 19/5/25 15/6/25
Médulo 1.4 La gestion del cambio, laimplementacion de las mejoras y el 31/3/25 18/5/25
trabajo en equipo para la mejora de la calidad

Médulo 1.5 La variabilidad, la inadecuacion y estrategias para su 16/6/25 20/7/25
disminucion

Médulo 1.6 Mejora de la eficiencia y evaluacion econémica en la salud 8/9/25 12/10/25
Médulo 1.7 La atencion centrada en la persona y la medicion de la 13/10/25 14/12/25

experiencia del paciente

Médulol.8 La gestion por procesos y los modelos internacionales de 12/1/26 15/2/26
calidad: EFQM y Joint Commission International

Seccidn 2: Gestién y metodologia de la seguridad de la atencién Fin

Médulo 2.1 Principios basicos de la seguridad del paciente 13/1/25 2/3/25
Médulo 2.2 Estrategias de analisis y mejora de la seguridad del paciente 3/3/25 06/4/25
Médulo 2.3 Seguridad clinica en el abordaje diagnéstico y terapéutico de 16/2/26 29/3/26

los pacientes

Médulo 2.4 Seguridad de la medicacion, seguridad quirtrgicay las 6/4/26 10/5/26
infecciones asociadas a la atencion en la salud (IRAS)

Médulo 2.5 El programa de gestion, la implicacion de los pacientes y el 11/5/26 14/6/26
apoyo a las segundas victimas en el abordaje de la seguridad




Objetivos y contenidos por modulo

Maodulo 1.1 Fundamentos de politica y gestion de la calidad

e Explicar y discutir los conceptos de salud y los determinantes de la salud.

e Discutir diferentes definiciones de la calidad asistencial y analizar los principios de |a
mejora continua de la calidad.

o Explicar los antecedentes histéricos de la calidad asistencial desde |la antigliedad hasta
nuestros dias.

e Analizar los aspectos generales de modelos internacionales de calidad de mayor relevancia
en el mundo.

e Indicar los elementos clave para el desarrollo de planes de calidad en instituciones de
salud.

o l|dentificar las fases estratégicas y operativas de un plan de calidad y desarrollar los
elementos principales del enfoque a cliente externo e interno.

o Diferenciar los contenidos de un plan de calidad.

o ldentificar los sistemas organizativos, roles y responsabilidades de los implicados, y
diferentes grupos de trabajo en un plan de calidad.

Unidades didacticas

\/ 1.1.1 Conceptos basicos de la mejora \/ 1.1.2 Evolucion historica de la calidad
continua de la calidad en el sector salud
o Definiciones de salud y bienestar. e Los precursores de la calidad (1)
Determinantes de la salud. Desigualdades en e Los precursores de la calidad (2)
salud o Avedis Donabedian
o Definicion y dimensiones de la calidad e Lairrupcién de la seguridad y de la atencion
o Calidad en la industria y en el sector servicios centrada en el paciente

o La mejora continua de la calidad. Elementos
basicos de Total Quality
Management/Continuous Quality Improvement
(Gestién de la Calidad Total/Mejora continua
de la Calidad

1.1.3 Elementos bdsicos de los modelos \/ 1.1.4 Introduccion a la metodologia de
internacionales de calidad la mejora continua de la calidad: Via
cualitativa (I)
e Introduccién al ciclo de evaluacién y mejora
de la calidad y sus fases. La via cualitativa
o Detecciény priorizacion de problemas
o Analisis causal: Ishikawa
o Analisis causal: Pareto
o Papel del facilitador en la evaluacién y
mejora de la calidad

e Introduccién a los Modelos Internacionales

e Modelos de mejora organizacional: Premio
Deming, Premio Malcom Baldrige, European
Foundation for Quality Management (EFQM).

o ISO aplicada al sector salud

o Modelos especificos del sector salud: Joint
Commission International, Accreditation
Canada, Australian Commission on Safety and

(Ol 71 FIeelEn el \/ 1.1.5Introduccién a la metodologia de

la mejora continua de la calidad: Via

cualitativa (II)

o Diagrama de flujo

o Analisis de acciones de mejora

o Otras herramientas que se utilizan en la via
cualitativa




Médulo 1.2 Metodologia para la mejora de la calidad (1)

Comprender y aplicar la via cuantitativa: definicion de criterios de calidad y disefio de
estudios de evaluacioén; sistemas de monitorizacién de indicadores.

Entender el cambio como aspecto clave para la mejora continua de la calidad.

Explicar las bases tedricas de la teoria del cambio y de sus fases.

Identificar los principales elementos de la gestién del cambio.

Entender y gestionar las resistencias al cambio.

Introducir las bases de la innovacién como elemento de la gestién de la mejora.
Comprender la ciencia de la implementacién como paso clave en la mejora continua de la
calidad.

Unidades didacticas

1.2.1 La via cuantitativa. Diseio de 1.2.2 Introduccion a la gestion del
estudios e indicadores cambio
e Introduccién a la via cuantitativa e Bases tedricas de la gestion del cambio: Kurt
o Disefio de estudios de evaluacién: problemas Lewin y William Bridges
tributarios, definicién de criterios, fases de los e Actitudes y psicologia del cambio
estudios o Fases del cambio y resistencias
« Disefio de sistemas de monitorizacién de  El factor humano: la demografia del cambio

indicadores: aspectos de la practica evaluables con
indicadores, areas a dimensionar, definicién de
todos los componentes de la monitorizacién de
indicadores. Validacion de indicadores y
experiencias sobre indicadores

\/ 1.2.3 Bases para el pensamiento \/ 1.2.4 La ciencia de la implementacion
innovador
e Concepto de innovacién y su relacién con el contexto e ;Qué es la ciencia de la implementacién?
de la mejora de la calidad ¢ Principales componentes de la ciencia de la
o Herramientas para el desarrollo y seleccién de ideas implementacion
innovadoras e Modelos conceptuales de la ciencia de la
e Escenarios concretos, algunas herramientas para el implementacién

desarrollo del pensamiento innovador




Médulo 1.3 Metodologia para la mejora de la calidad (11)

Comprender y aplicar técnicas estadisticas necesarias para la gestién de la calidad.
Conocer y aplicar la metodologia del control estadistico de procesos (CEP) y el muestreo

para la aceptacion de lotes (LQAS).
Explicar la aplicacion del Lean Management.

Introducir y analizar el audit clinico como herramienta para la mejora de la practica.
Conocer la medicion en el sector salud, el benchmarking y las limitaciones de las actividades

de medicion.

Exponer experiencias internacionales en la utilizaciéon de indicadores para medir la calidad..

Unidades didacticas

v 1.3.1 El control estadistico de procesos v 1.3.2 El Audit clinico y organizacional

(CEP)

o Concepto de variablidad. Causas comunesy
causas asignables. Representacion de la
variabilidad

o Definiciéon de CEP. Concepto y objetivos

o Etapas en la implantacién de un CEP:
recogida de datos, modelo de referencia 'y
criterios de alarma

o Gréficas de control para variables

o Gréficas de control para atributos
Seleccién y generacién de graficas para el
Control Estadistico de Procesos (CEP)

\/ 1.3.3 La medicion en el sector salud

e La medicién en el sector salud 1

e La medicién en el sector salud 2

e Benchmarking en salud

o Experiencias internacionales de medicién

El audit clinico y organizacional: definicion y
planificacion

Audit clinico y organizacional: metodologia 1
Audit clinico y organizacional: metodologia 2
Audit clinico y organizacional: cambio y
mejora sostenible




Moddulo 1.4 La gestion del cambio, la implementacion de las
mejoras y el trabajo en equipo para la mejora de la calidad

Identificar las fases estratégicas y operativas de un plan de calidad y desarrollar los
elementos principales del enfoque a cliente externo e interno.

Diferenciar los contenidos de un plan de calidad.

Identificar los sistemas organizativos, roles y responsabilidades de los implicados, y
diferentes grupos de trabajo en un plan de calidad.
Identificar la dinamica del trabajo en equipo, desarrollar estrategias para mejorar su
funcionamiento y describir el papel del liderazgo de equipos y la motivacion.
Comprender la importancia de la comunicacién efectiva en los equipos y de la gestidon de
las reuniones.

Unidades didacticas

\/ 1.4.1 Introduccién al disefio de
planes de calidad

Introduccion al disefio de programas
Identificacién de las fases estratégicas y
operativas

Reflexidn estratégica. Objetivos estratégicos
de calidad

Fases estratégica y operativa. Sistemas
organizativos y de liderazgo

Relacién de la estrategia de la institucion con
los requerimientos de los procesos de
servicio y con el personal

\/ 1.4.3 Equipos de trabajo, liderazgo
para la calidad y motivacion de las
personas

Trabajo en equipo

Competencias de lider y estilos de liderazgo
Identificar las caracteristicas del lider. Test de
liderazgo

Teorias de la motivacion laboral

Estrategias para motivar

/ 14.2 Implementacion de planes de
calidad

Despliegue de objetivos y concrecién de
actividades

Desarrollo del sistema operativo y
articulacion del plan

Medicion de objetivos e implantacién de
acciones de mejora

Estrategia de implementacién y evaluacién
del plan

\/ 1.4.4 Comunicacion interpersonal y
gestion de reuniones

La comunicacién interpersonal

Problemas en la comunicacién interpersonal
Gestion de reuniones. Contenido

Dindmicas de equipos

Y/, \



Modulo 1.5 La variabilidad, la inadecuacion y estrategias
para su disminucion

e Comprender laimportancia de |la variabilidad de la practica, sus precedentes histdricos, sus
causas, las estrategias para disminuirla y las experiencias internacionales.

e Entender y analizar los aspectos basicos de la medicina basada en la evidencia y su
aplicacion mediante guias de practica clinica, protocolos y vias clinicas.

e Desarrollar herramientas de busqueda de la evidencia cientifica y publicacién de
experiencias e iniciativas de mejora de la calidad.

e Analizar el concepto de adecuacién/oportunidad en la practica profesional y abordar la
sobreutilizacion e infrautilizaciéon de recursos.

Unidades didacticas

1.5.1 La variabilidad de la prdctica clinica 1.5.2 La adecuacion de la atencién en

v

y estrategias para su disminucion

e Introduccién a la variabilidad clinica:

principales conceptos

e Resumen de los principales estudios de

variabilidad

e Las causas de la variabilidad no justificada y

cémo abordarla

1.5.3 Busquedas avanzadas de la

literatura y publicaciones

Presentacién y discusién de los fundamentos
tedricos de la busqueda de informacién
cientifica en Internet

Introduccion de los conceptos y métodos que
definen el proceso de filtrado y lectura critica
de informacion cientifica

Abordaje practico de busqueda y filtrado de
evidencia cientifica a través de internet y
discusién de los resultados

Conocer las guias y aspectos formales para la
publicacién y presentacion de articulos de
investigacion en servicios de salud
Estructuracién de una publicacién en el
ambito de la calidad, en base a la guia
SQUIRE

Identificar la estructura de las tesinas
definidas para el Master. Comentar puntos
criticos que se deben tomar en cuenta en la
elaboracion de los trabajos del Master.

\/ salud

Evidencias sobre la sobreutilizacion

Evitar la sobreutilizacién

Impulsores para abordar la infrautilizacién
médica y el uso excesivo y lograr servicios de
salud de alto valor

La metodologia RAND/UCLA

La infrautilizacién de servicios de salud

1.5.4 Guias de prdctica clinica y

protocolos

Conocer los pasos para la elaboracién de
guidelines

Conocer los pasos para la elaboracién de
protocolos

Disefiar este tipo de herramientas basadas en
la evidencia cientifica

Analizar criticamente las guias de practica
clinica con Agree

Aplicar estos instrumentos en la practica
clinica




Modulo 1.6 Mejora de la eficiencia y evaluacion econémica
de la salud

e Comprender y discutir la importancia de la eficiencia como dimensién de la calidad.

e Introducir y desarrollar métodos de evaluaciéon econémica en salud: andlisis coste-
efectividad, analisis coste-utilidad, andlisis coste-beneficio y analisis coste-consecuencias.

e Valorar y analizar la influencia de los costes en la toma de decisiones en salud.

e Comprender y razonar criticamente los estudios de costes y calidad de la atencién en salud.

o Entender el enfoque de las organizacién hacia alcanzar y recompensar la atencién que
aporta valor.

e Analizar y discutir la prestacion de servicios de salud basada en el valor segiin Michael E.
Porter.

Unidades didacticas

\/ 1.6.1 Eficiencia como dimension de la \/ 1.6.2 Evaluacion econémica en salud
calidad

o Definiciones de eficiencia

¢ Enfoques comunes para medir la eficiencia:
costo por episodio, costo por alta, costo por
persona cubierta, costo por mejora en la
salud, productividad

o Eficiencia del hospital

o Eficiencia de los profesionales

o Eficiencia de los planes de salud

o Medidas de eficiencia

e Economia de la salud y evaluacién econémica
e Tipos de evaluaciéon econémica

¢ Analisis coste-efectividad

o Anadlisis coste-utilidad

o Anadlisis coste-beneficio

e Andlisis coste-consecuencias

o Afos de vida ajustados por la calidad (AVAC)
o Afos de vida sana equivalente (AVSE o HYE)

o Afos de vida ajustados por discapacidad

- » (DALYs)
o Métodos de pago y calidad de la atencion
\/ 1.6.3 La metodologia LEAN en salud \/ 1.6.4 Atencion integrada: concepto,
L ) resultados y experiencias
e Principios generales de la metodologia LEAN internacionales

e Herramientas LEAN
o Aplicacién5S

e Atencién integrada: Concepto y dimensiones

o Atencién integrada: Modelos individuales

o Atencion integrada: Modelos centrados en
grupos

o Atencidn integrada: Modelos de base
poblacional

o Atencidn integrada: Evaluacién y resultados




o »

Mddulo 1.7 La atencion centrada en la persona y la medicion
de la experiencia del paciente

Introducir la atencidn centrada en la persona/paciente y comprender la importancia de su
mediciéon y aplicacién como eje vertebrador de la atencién en salud.

Analizar y aplicar las estrategias que permiten la implementacién de una atencién centrada
en la persona/paciente.

Comprender la implicacién de los pacientes, familias y comunidades y entender las
herramientas para mejorar el empoderamiento.

Explicar la teoriay la practica de las decisiones compartidas.

Comprender los conceptos de satisfaccion y calidad percibida y la experiencia del paciente.
Conocer y aplicar sistemas para evaluar la opinién y satisfaccién de los clientes: via
cuantitativa.

Conocer y aplicar sistemas para evaluar la opinién y satisfacciéon de los clientes: via
cualitativa.

Unidades didacticas

\/ 1.7.1 Introduccién a la atencién \/ 1.7.2 El paciente como protagonista
centrada en la persona de su atenciéon: Empoderamiento y
autocuidado

e ;Qué es la atencion centrada en la persona?
« ;Qué areas comprende? e Introduccién al concepto de empoderamiento

e Dimensiones del empoderamiento

o Alfabetizacién en salud

o Alfabetizacién en salud: Implementacion

e Autocuidado: Concepto

o Autocuidado: Medidas de efectividad y
estrategias de implementacion

e Toma de decisiones compartidas 1,2y 3

/ 1.7.3 Humanizacién de la atencién y N/ 1.7.4 Evaluacién y mejora de la
mejora de la ACP en las unidades de experiencia del paciente.
atencion
e Humanizacién y apoyo emocional o Experiencia de pacientes
e Atencidn centrada en la personay encuentro e Principales fases de la cocreacion

clinico o Cocreacién basada en la experiencia:
o Humanizacion de unidades de atencion implementacién de mejoras

o Implementacién de ACP a nivel de
organizacién

\/ 1.7.5 Mejora de la Calidad a través de \/ 1.7.6 Como implantar y evaluar la
la perspectiva de los pacientes atencion centrada en la persona en

o Sistemas para evaluar la satisfaccion y centro asistencial
opinién de los clientes: Introduccién * Mejora de la calidad a través de la perspec
de los pacientes

o Implementacion de ACP a nivel de
organizacion

v

e Encuestas1,2y3

e Gestion de la opinién y las reclamaciones

o Via cualitativa

e Mejora de la Calidad a través de la
perspectiva de los pacientes




Moédulo 1.8 La gestion de los procesos y los modelos
internacionales de calidad; EFQM y Joint Commission
International

e Introducir y aplicar las herramientas de la gestion por procesos, definiendo los diferentes
tipos de procesos y su implicaciéon en la mejora de la calidad.

o Aprender a diagramar los procesos y establecer las estrategias para identificar los puntos
criticos.

o Aplicar la monitorizacién de indicadores y la gestiéon del cambio necesarias para la gestion
por procesos.

e Explicar el modelo de la European Foundation for Quality Management (EFQM) para su
aplicacion en las organizaciones de salud.

o Explicar el modelo de acreditacién de la Joint Commission International para su aplicaciéon en
las organizaciones de salud.

o Explicar la Certificacion ISO 9001:2015 para su aplicacién en las organizaciones de salud.

Unidades didacticas

v

1.8.1 Introduccién a la gestién por
procesos

Identificacién de los objetivos i la
metodologia de la gestién por procesos en la
propia organizacion

Definicion de procesos, conocer los
diferentes tipos de procesos y su priorizacion
Disefio de procesos. Poner los procesos bajo
control

Aplicacién de las herramientas de
diagramacion a los procesos

Identificacién de estrategias para evaluar
procesos y analizar los puntos criticos
Disefio de la monitorizacién de procesos
Facilitar la gestién del cambio que supone la
aplicacion de la gestién por procesos

1.8.3 Modelo de la European
Foundation for Quality Management
(EFQM)

Modelo EFQM. La l6gica REDER

Aplicacién del modelo EFQM a una institucién
del sector salud

Criterios del modelo

Proceso de consenso y autoevaluacién
Experiencias de aplicacion en el sector salud

v

1.8.2 Modelo de acreditacion de la
Joint Commmission International

Introduccion al sistema de acreditacion de la
Joint Commission Internacional

Estructura y contenidos del manual de
estandares

Manuales de estandares disponibles a nivel
internacional

Estandares del manual de acreditacion:
funciones centradas en el paciente
Estandares del manual de acreditacion:
funciones centradas en la organizacion
Objetivos internacionales para la seguridad
del paciente de la Joint Commission
Caracteristicas del proceso de evaluacion para
la acreditacion

/ 1.8.4 Certificacién ISO 9001:2015

Introduccion a la certificacién ISO 9001:2015
Cambios significativos

con respecto a la certificacién previa a 2015
Conceptualizacion del modelo en relacion al
contexto de la organizacién

Concepto de liderazgo en la nueva norma
Soporte: recursos y criterios para la
implementacion

Operacién: planificacién de actividades,
requisitos de estructura, servicios y recursos.
Control de productos y procesos

Evaluacion de desempefio




Moédulo 2.1 Principios basicos de la seguridad del paciente

e Entender larelacion entre la calidad asistencial y la seguridad del paciente.

o Conocer los principales antecedentes del movimiento por |la seguridad: en el ambito salud y
en otros dmbitos.

o Estudiar y discutir la epidemiologia de la seguridad clinica y los resultados de los
principales estudios.

o Revisar los principales informes sobre la seguridad del paciente y sus principales
aportaciones.

o Definir la terminologia utilizada por la OMS.

o |dentificar la cultura de seguridad clinica como base para la mejora de la calidad y conocer
instrumentos para su evaluacién y mejora.

o Comprender la importancia del factor humano y la seguridad del paciente y la aplicacién de
instrumentos para su mejora.

Unidades didacticas

\/ 2.1.1 Principios bdsicos y principales \/ 2.1.2 Epidemiologia de la seguridad
antecedentes de la sequridad del del paciente
paciente

o Casos de estudio

o Principales resultados de estudios
epidemiolégicos

o Aspectos metodoldgicos de los estudios 1y 2

o Naturaleza de los eventos adversos

o Calidad y seguridad del paciente

e Riesgo inherente a la atencién y alcance del
problema

o Breve historia de la Seguridad 1y 2

e Avances en Seguridad

e Progresos de investigacion en el ambito de la
Seguridad

o Estrategias y principales organismos de
Seguridad del paciente

\/ 2.1.3 Definicion de la terminologia \/ 2.1.4 La cultura de la sequridad del
paciente
o Terminologia de la Seguridad: conceptos e Cultura de la organizacién: conceptos basicos
basicos o Cultura de la Seguridad del Paciente
o Condiciones latentes e Medicion de la cultura de la Seguridad

e ;Cémo se producen los errores?
e Modelos de abordaje del error

2.1.5 El factor humano y la Sequridad
del paciente

e Introduccién al factor humano y la seguridad
de los pacientes

Comunicacién y seguridad del paciente
Trabajo en equipo y seguridad del paciente

o Situation awareness (conciencia de situacién)
e Toma de decisiones y seguridad del paciente
o Estrés, fatiga y entorno de trabajo

)&




Moddulo 2.2 Estrategias de analisis y mejora de la seguridad
del paciente

o Conocer vy aplicar las estrategias de andlisis y de intervencién proactiva: Analisis modal de
fallos y efectos.
e Conocer y aplicar las estrategias reactivas: el Analisis Causa Raiz (ACR) y el protocolo de
Londres.
e Revisar los sistemas de notificacién de incidentes a nivel internacional y explicar sus

principales ventajas, limitaciones y resultados.

e Aplicar y revisar la utilizacion de care bundles para reducir la morbi-mortalidad.

Unidades didacticas

\/ 2.2.1 Andlisis modal de fallos y efectos
(AMFE)

Principios basicos del Analisis modal de fallos
y efectos (AMFE)

Los diferentes pasos para su elaboracion
Practica de AMFE

Aplicaciones practicas del AMFE

Rondas de seguridad (Interdisciplinary Patient-
Centered Rounds)

2.2.3 Sistemas de notificacion de
incidentes relacionados con la
sequridad del paciente

Introduccion a los sistemas de notificacion
Caracteristicas y tipos de sistemas de
notificacion

Implementaciéon de un sistema de
notificacion

Barreras y facilitadores de la notificacién
Problemas y controversias

\/ 2.2.2 Estrategias reactivas: Andlisis
Causa Raiz (ACR)

e Introduccién a la metodologia del Anélisis
causa raiz

o Fases del ACR ;Cuando se tiene que hacer un
ACR?

e Protocolo de Londres

\/ 2.2.4 Estrategia de mejora
especifica. Utilizacion de care
bundle

e Introduccién a los care bundless
o Tiposy sus aplicaciones

.




Moédulo 2.3 Seguridad clinica en el abordaje diagnésticoy
terapéutico de los pacientes

e Conocer los principales problemas de seguridad relacionados con los errores diagndsticos.

o ldentificar los problemas de seguridad en las diferentes fases de la evaluacion de
pacientes: acceso de los pacientes, anamnesis, examen fisico, pruebas complementarias de
laboratorio y de imagen, evaluacion y priorizacion, derivaciéon o consulta y seguimiento.

e Conocer los principales errores de medicacidn.

o Conocer la perspectiva internacional en relacién a objetivos y prioridades de seguridad
clinica: ECRI Institute, AHRQ, Joint Commission International y las Metas Internacionales
de Seguridad de los pacientes y el dolor como problema de seguridad del paciente.

Unidades didacticas

\/ 2.3.1 Sequridad clinica en el 2.3.2 Estrategias de sequridad de
diagnéstico: etapas del diagnadstico y instituciones internacionales
error diagnéstico
e Evaluacion y el diagnéstico o ECRI Institute
o Categorias de error diagnéstico o AHRQ: en su publicacion ‘Making Health Care
o Taxonomia de errores de diagnoéstico Safer II: An Updated Critical Analysis of Evidence
o Errores en las siete etapas de la evaluacion for Patient Safety Practices'
de los pacientes o La National Patient Safety Foundation
e Relacién entre eventos adversos y errores de o El dolor como problema de seguridad del
diagndstico paciente

o Areas de riesgo para los errores de
diagnéstico

e Recomendaciones para la prevenciéon de
errores de diagnéstico

2.3.3 La seguridad en entornos clinicos \/ 2.3.4 La Seguridad del entorno de la

concretos atencion y de los profesionales. Las
infraestructuras. Los planes de

o Laseguridad en Atencioén Primaria seguridad

o Laseguridad en Urgencias

« Laseguridad en la UCI o Plan de gestion de materiales peligrosos

o Plan de gestién de emergencias internas y
Plan de gestién de emergencias externas

e Plan de gestién de seguridad contra
incendios

o Plan de gestién del equipamiento médico

o Plan de gestion de suministros generales

e Formacién de profesionales sobre la
seguridad de las infraestructuras

o Claves para un entorno de la atencién que
minimiza el estrés ambiental y evitable de
pacientes, profesionales y familiares




Modulo 2.4 Seguridad de la medicacion, seguridad quirargicay
las infecciones asociadas a la atencién en salud (IRAS)

Introducir la seguridad de la medicacién y los principales antecedentes internacionales.
Identificar los problemas de seguridad de la medicaciéon en sus diferentes fases.

Analizar y aplicar las estrategias preventivas para la disminucion de los problemas de
seguridad de la medicacién y principales barreras que tienen profesionales y pacientes.
Introducir la seguridad quirlrgica como area destacada de la mejora de la seguridad de los
pacientes en general.
Identificar y explorar la aplicaciéon de estrategias de mejora en seguridad quirurgica.
Explicar las infecciones relacionadas con la atencion en salud (IRAS) como un problema de
seguridad y revisar las estrategias para su prevencion y el papel de los diferentes servicios
y profesionales en la prevencién y control de las IRAS.

Unidades didacticas

2.4.1 Seguridad de la medicacion (I)

Definiciones y glosario de términos en
seguridad de la medicacion. El Institute for
Safe Medication Practices (ISMP) como
referente de la seguridad en el uso de los
medicamentos

Incidencia de los problemas de seguridad de
la medicacion: métodos de evaluacion

Medir los riesgos de la gestién de la
medicacién en una organizacién:
cuestionario

/ 2.4.3Infecciones relacionadas con la
atencion en salud (IRAS)

Conciliacién de la medicacién

Educacién de los pacientes

Acciones para prescriptores

Acciones para pacientes

Acciones para farmacéuticos

Acciones para enfermeras
Recomendaciones preventivas del ISMP
Recomendaciones preventivas de Joint
Commission

Recomendaciones del Quality Forum

Acceso a la informacioén cientificamente
solvente

Medicacion de alto riesgo y alertas

Mejorar la alianza terapéutica entre paciente
y profesional

Experiencia de un programa de seguridad de
la medicacién en un centro de salud:
aplicaciones

\/ 2.4.2 Sequridad de la medicacién (II)

Seguridad en la seleccién y adquisicién
Seguridad de la prescripcion

Seguridad de la administracion

Seguridad del seguimiento

Adecuado cumplimiento de la prescripciéon
Automedicacién y sus riesgos

\/ 2.4.4 Seguridad quirdrgica

Principales términos relacionados con la seguridad de los
pacientes en el campo de la medicina perioperatoria
Incidencia y causas de los problemas de seguridad en los
pacientes quirurgicos

Cirugia innecesaria

Medicion de la estructura, proceso y resultado en el area
quirdrgica

¢El volumen como predictor de seguridad del paciente?
Estandares y recomendaciones del Ministerio de Sanidad,
Servicios Sociales e Igualdad

Diferentes listados de verificacion (checklist) para la cirugia
segura

Otras estrategias para la mejora de la seguridad
quirdrgica: Guia de la OMS para la seguridad quirdrgica
Seguridad en anestesia

Principales peligros en el quiréfano y coémo prevenirlos
para la seguridad de pacientes y profesionales
Productividad y eficiencia del area quirdrgica como
elemento impulsor de la calidad y seguridad del paciente
Mejora de la seguridad del paciente quirdrgico: principales
barreras y estrategias impulsoras que pueden acelerar el
progreso



Modulo 2.5 El programa de gestion, la implicacion de los
pacientes y el apoyo a las segundas victimas en el
abordaje de la seguridad

Aplicar la seguridad desde |la perspectiva de los pacientes.

Conocer y describir estrategias de participacion de los pacientes en su seguridad.

Conocer y simular estrategias de comunicacion de los errores a los pacientes.

Conocer estrategias de apoyo a las segundas victimas como compromiso institucional por la
seguridad del paciente.
Identificar y explicar estrategias de mejora de |la seguridad del entorno de la atenciény de
los profesionales.

Unidades didacticas

v

2.5.1 Sequridad desde la perspectiva
de los pacientes

Conceptos basicos, definicidn y modelos de
participacién

Disposicién de los pacientes a participar en
su seguridad

Disposicién de los profesionales a favorecer
participacién y enfoques aplicados

Métodos, roles y ambitos de participacion
Experiencias colectivas de participacién
Efectividad y beneficios de la participacién de
los pacientes

2.5.3 Estrategias de mejora de la
sequridad

Comunicacidn de los errores como un derecho
de los pacientes

Diferentes estrategias a nivel internacional
Aspectos éticos y legales

Pasos para una correcta comunicacién del error
Identificacién de las principales barreras

1

\/ 2.5.2 Apoyo a los profesionales ante
la ocurrencia de errores y eventos
adversos

Definicién de la participacién del paciente en
la seguridad

Dimensiones utilizadas para la participacidon
de los pacientes

Métodos de participacién

Ambitos de la seguridad que se han trabajado
Disposicién de los paciente a participar y
factores que influyen en su participacion
Disposicién de los profesionales para
favorecer la participacién de pacientes
Efectividad de las intervenciones
Recomendaciones para la implementacién
Tendencias de innovacién en participacién de
los pacientes en su seguridad

Experiencias internacionales en la
participacién de los pacientes en la seguridad
de los pacientes

‘Patient Engagement in Patient Safety: A
Framework for the NHS’ como ejemplo de
iniciativa institucional

Pacientes por la seguridad de los pacientes:
experiencias en Europa y en América

y N



Proceso de inscripcion

Maftricula

El precio de la matricula del Master es 6.300 euros. Un pago inicial de 300 euros en el momento de la
inscripcion permitira al alumno reservar la plaza y realizar la entrevista de admision.

Después de un proceso de admision favorable, los 300 euros se descontaran del importe total de la
matricula. En caso de no ser admitido, esta cantidad seria devuelta inmediatamente. Se considerarian a
fondo perdido si fuera el alumno quien decidiera abandonar la matricula al curso.

Si hubiese mas inscripciones que plazas disponibles, tendrian preferencia de acceso al curso las personas
que hubiesen formalizado la reserva de la matricula.

El pago de la matricula puede realizarse por transferencia bancaria o por tarjeta de crédito en las
siguientes modalidades de pago:

1 PLAZO

4 PLAZOS

15 PLAZOS

)

300€  ©6000€

alainscripcion

Reserva de

plaza
540€ 1.260€ 2.100€ 2.100€

3 OO € 01/09/2024 01/01/2025 01/04/2025  01/10/2025

alainscripcion

Reserva de

rliza 420 € mensuales

3 OO € Antes del inicio de cada médulo

alainscripcion Lareserva de plaza se descontara del primer plazo

BONIFICACIONES

420 € de descuento si se paga la matricula en un plazo

10 % de descuento para los miembros de las Sociedades de Calidad

10 % de descuento para las organizaciones que inscriban 3 o mds personas
5 % de descuento si se realiza la formalizacion de la matricula antes del 31

de mayo de 2024

Las bonificaciones no son acumulables y se aplicardn en el tltimo plazo,
segun la modalidad de pago elegida



Proceso de inscripcion

Documentacion

Documentacion personal
e Fotocopia compulsada DNI/Pasaporte
 Fotografia carnet

Documentacion académica
Alumnado con titulo de grado expedido en Universidades de Espafia
e Fotocopia compulsada titulo universitario

e Fotocopia compulsada titulo universitario
e Fotocopia compulsada expediente académico

Alumnado con titulo de grado expedido en otros paises
e Fotocopia compulsada titulo universitario con Apostilla de la Haya
e Fotocopia compulsada expediente académico con Apostilla de la Haya

Recepcion de un correo electrénico con las
indicaciones para cerrar el proceso al enviar
el formulario

Mediante el pago inicial

Se deberd aportar el Curriculum Vitae para
la entrevista con profesorado del Mdster

' A través de correo electrénico

Limite de inscripcion
30 de junio de 2024



https://www.fadq.org/nuestros-servicios-2/docencia/inscripciones/?su-curso=3
https://www.fadq.org/nuestros-servicios-2/docencia/inscripciones/?su-curso=3
https://www.fadq.org/nuestros-servicios-2/docencia/inscripciones/?su-curso=3
https://www.fadq.org/wp-content/uploads/2023/01/Documentacion-requerida-UAB.pdf
https://www.fadq.org/wp-content/uploads/2023/01/Documentacion-requerida-UAB.pdf
https://www.fadq.org/wp-content/uploads/2023/01/Documentacion-requerida-UAB.pdf
https://www.fadq.org/nuestros-servicios-2/docencia/inscripciones/?su-curso=3
https://www.fadq.org/nuestros-servicios-2/docencia/inscripciones/?su-curso=3
https://www.fadq.org/wp-content/uploads/2023/01/Documentacion-requerida-UAB.pdf
https://www.fadq.org/wp-content/uploads/2023/01/Documentacion-requerida-UAB.pdf
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no estdn separados,
como algunos
piensan, sino que son
inseparables uno de
otro. Las ideas, en
particular, son las
fuerzas verdaderas
que le dan forma al
mundo tangible.”

Prof. Avedis Donabedian, 1986




Mas informacion:
Neus Gabad: ngaba@fadg.org

www.fadg.org

Contacto

¢/ Provenca, 293, pral.
08037 Barcelona

% Tel: +34 932 076 608

Redes sociales

@ Fundacion Avedis Donabedian

@ @Inst_Donabedian

@ Fundacion Avedis Donabedian

AVEDIS UNB

D 0 N A B E D IA N Universitat Autonoma

de Barcelona

INSTITUTO UNIVERSITARIO-UAB


mailto:ngaba@fadq.org
https://www.fadq.org/nuestros-servicios-2/docencia/master-y-posgrado-online/master-online/
https://www.fadq.org/nuestros-servicios-2/docencia/master-y-posgrado-online/master-online/
https://twitter.com/Inst_Donabedian
https://www.facebook.com/institutoavedis.donabedian/
https://www.linkedin.com/in/fundacionavedisdonabedian/

