La cultura de la churidad del Paciente en Atencién
f\\

Primaria: apoyo de los lideres.
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METODOLOG

Disefio: Estudio descriptivo /4 opseryé C
corte transversal. Ny A
Muestra: 24 (n) Profesiona S/(Ea/ffermerla medicina,
auxiliares de enfermeria, ¢ trativos y trabajadores
sociales) de un Centro de Ateng n Primaria de Almeria.

Eda? media: 47,31 DT: 8,04

%Hombres:22,22 %Mujeres :77,78

Técnica de recog’lda de datos: Seccion E del Cuestionario
sobre Seguritiad del Paciente en Atencion Primaria.
Aspectos eth;os Conﬂdéhmalldad y voluntariedad.

Los responsables de su centro no estdn invirtiendo suficientes
recursos para mejorar la calidad asistencial en este centro de salud
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Los responsables de su centro dan prioridad a los procesos

RESULTADOS

Los responsables de su centro pasan por alto los fallos
relacionados con la asistencia que ocurren una y otra vez
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-Los lideres invierten los suficientes recursos para mejorar

la calidad asistencial.

-Los responsables no pasan por alto los fallos asistenciales.

-Los lideres priorizan los procesos relacionados con la
mejora de la atencion del paciente.

-Los responsables toman las decisiones en funcién de lo
que es mejor para el paciente.
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