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Estimado editor: 

La cultura de seguridad del paciente (CSP) está compuesta por los siguientes elementos: 

responsabilidad de los líderes para la seguridad, comunicación abierta, aprendizaje 

organizacional, abordaje no punitivo para el relato de eventos adversos (EA), trabajo en 

equipo y creencia compartida de la importancia de la seguridad. En la prestación de los 

servicios con calidad es importante valorar las dimensiones de la CSP en la identificación 

de fortalezas y oportunidades de mejora, para acercarse a la percepción de la problemática 

en la aplicación de políticas de seguridad en las instituciones de salud.(1) 

La CSP tiene por finalidad prevenir y disminuir los riesgos a los pacientes y estimular a la 

notificación de los incidentes. El reto mundial para la disminución de los EA está en el 

cambio de la cultura de seguridad punitiva a una cultura educativa en la institución y en el 

esfuerzo de los profesionales y de la gestión hospitalaria. Es de gran importancia producir 

conocimiento a los profesionales para el reconocimiento de los equívocos y fragilidades del 

ambiente de trabajo. Es fundamental que la CSP sea implementada en todos los niveles de 

atención en salud, ya que su fortalecimiento se configura como un factor condicionante en 
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el desarrollo institucional de medidas que permitan mejorar la calidad y seguridad de la 

atención brindada.(2) 

En las áreas quirúrgicas se realizan intervenciones complejas, dispares, ejecutadas por 

diferentes especialidades bajo la presión que supone una operación quirúrgica, lo que 

predispone a cometer errores.(3) El enfermo quirúrgico parece tener singularidades con 

complicaciones específicas de esta atención, como infecciones de herida quirúrgica, 

trombosis venosa profunda o reacciones adversas en relación con la anestesia. La atención 

y el enfoque de la seguridad del enfermo posquirúrgico deben ser análogos a la de otros 

enfermos hospitalizados. La presencia de EA se relaciona con factores humanos, 

organizacionales y del sistema de salud, que deben evaluarse con periodicidad. El primer 

avance que acerca a una mejor CSP es el diálogo acerca de los EA.(4) 

El profesional de enfermería tiene una función fundamental desde los comienzos de la 

cirugía: propicia las condiciones funcionales y técnicas necesarias para el buen desarrollo 

del proceso quirúrgico, se responsabiliza por la seguridad, comodidad y limpieza de la 

unidad quirúrgica para evitar la infección del sitio quirúrgico, gestión de materiales y 

equipamientos, administración de medicamentos, gestión del centro y de la esterilización 

para garantizar el adecuado mantenimiento de los instrumentos quirúrgicos, con la finalidad 

de que no haga daños físicos a la persona operada, así como los cuidados posoperatorios de 

prevención de caídas, mantenimiento de funciones vitales estables y transporte del 

operado.(5)  

Resulta necesario que el profesional de enfermería se guie por una conciencia que lo integre 

al desarrollo de la CSP y es este profesional el que realiza este tipo de intervenciones con 

mejores resultados, ya que conoce los procesos y se relaciona con ellos, con una cultura de 

seguridad que constituya la fortaleza principal de los sistemas sanitarios por reducir y 

prevenir EA. Se necesita un sistema que permita, por un lado, observar los procesos clínicos 

y, por otro, desarrollar iniciativas de participación social incluyente como elementos claves 

para apoyar este cambio cultural. 

El profesional de enfermería desempeña un rol significativo en el reporte de EA y la 

continua evaluación de la CSP en el ámbito hospitalario, entendiéndose como base de la 

potenciación de la CSP, sin temor a represalias ni a menosprecio por parte de sus superiores.  

Es una tarea compleja y requiere el esfuerzo colectivo de las partes interesadas, desde los 
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responsables políticos hasta el personal de salud. Solo el trabajo sincronizado, con alto 

sentido y compromiso profesional permite que la atención sea integral, adecuada y segura 

para la persona que requiere cirugía. 
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