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Factores humanos

• Contempla factores ambientales, 
organizativos y laborales, como así también 
a las características humanas e individuales 
que influyen sobre el comportamiento de 
las personas en el trabajo, de una manera 
que puedan afectar la salud y la seguridad

• Tres aspectos fundamentales: el trabajo, el 
individuo y la organización, y analizar luego 
cómo influyen dichos aspectos sobre las 
conductas de las personas relacionadas con 
la salud y la seguridad



Ingeniería en Factores Humanos 
aplicados a la Salud

• Su utilización en salud ha sido 
transformadora en diversos aspectos

• El progreso medible de su aplicación 
ha sido muy limitado

• La lentitud en su aplicación universal 
obedece a 2 factores fundamentales:

– Ausencia de intervención de 
especialistas en el diseño del 
sistema de trabajo

– Escasa o nula formación de los 
profesionales de salud en esta 
ciencia



Factores Humanos

• La IGH estudia la relación entre los 
seres humanos y los sistemas con 
los que interactúan

• Mejoran eficiencia, creatividad, 
productividad, y satisfacción en el 
trabajo

• Minimiza errores (80-90 % de 
eventos adversos por errores 
humanos, JC 2015.

• Factores humanos, liderazgo y 
comunicación causas raíces de la 
mayoría de eventos (base eventos 
centinela de JC)



Escenario de Crisis –
Pandemia Covid-19

• Logística de insumos

• Miedo, incertidumbre, agotamiento

• Desconocimiento

• Limitación de las prestaciones al 
paciente

• Fake news, infodemia

• Aumento en la incidencia de EA

• Fallas en la comunicación



Nuestra 
Experiencia Previa

• Acreditación 

• Análisis de Eventos Adversos - ACR

• Trabajo en equipo

• Comunicación Efectiva



Experiencia en 
pandemia 

• Necesidad urgente de 
información

• Webinars con 
especialistas 
internacionales (CDC, 
OMS,NIH, Advisory
Board)

• IECS, SADI – SATI , 
ADECRA, ITAES, MSAL, 
GCBA, experiencias de 
otros centros Nacionales



Situación de Pandemia

• Comité de Crisis 

• Protocolo Institucional

• Normatización y estandarización

• Información accesible y actualización 
permanente

• Entrenamiento del personal

• Capacidad de testeos

• Logística insumos – gestión de Stock



Iniciativas Implementadas en CSI
• Modelos de Trabajo en Equipo de alto 

rendimiento – Team Stepps en conjunto 
con IECS

• Asesoramiento de especialistas en manejo 
de estrés post traumático

• Contención psicoemocional

• Distribución de dotación rotativas 
(cohortes)

• Informe semanal sobre dinámica de casos y 
aspectos de la pandemia

• Yoga – Mind Fullnness

• Investigación Clínica



Recorrido experiencias



Equipos de 
Alto 

Rendimiento

• Comparten Visión,  Objetivo 
común

• Compromiso con éxito  Grupal

• Claridad de roles y 
responsabilidades

• Confianza en el otro y respeto 
mutuo

• Procesos efectivos de toma de 
decisiones y resolución de 
conflictos

• Disciplina de feedback regular



Objetivos

• Implementar en CSI herramientas de 
Comunicación efectiva en forma 
rápida y ágil, acordes al actual 
contexto

• Estandarizar canales y modos de 
comunicación

• Organizar el trabajo individual y 
colectivo

• Homogeneizar la información y 
transmitir confianza

• Atender el bienestar físico, psíquico 
y emocional del personal

• Mejorar la seguridad del paciente

• Contribuir a la creación de un 
ambiente de trabajo seguro



Método Team Stepps
(Strategies and Tools to
Enhance Performance 

and Patient Safety)

• Orientado a mejora del trabajo en equipo 
(2006)

• Desarrollar y perfeccionar habilidades

• Promueve la preparación, implementación 
y el sostenimiento de entrenamiento del 
equipo

• Desarrollo de competencias, estrategias y 
utilización de herramientas estandarizadas

• Foco en gestión del cambio, coaching, 
métricas e implementación



Implementación de Metodología 
Team Stepps

Brief

Debrief

Huddle



Áreas de Implementación
• Primera Etapa: (Brief, debrief y huddle

asistencial)

✓ Urgencias (Enfermería y Médicos del área)

✓ Internación Clínica (Enfermería y Médicos 
del área)

✓ Farmacia Y Esterilización (Farmacéuticos 
/Personal del área)

• Segunda Etapa:

✓ Completar área internación clínica

✓ Planta Quirúrgica

✓ Unidad de Cuidados Intensivos

• Tercera Etapa:

✓ Pediatría/Neonatología

✓ Obstetricia

✓ Áreas no asistenciales

✓ Incorporar Huddle Institucional
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Gestión del 
Cambio/Barreras • Briefing y 

debriefings:

– Mejoran la 
Comunicacion

– Identification de 
problemas  
recurrentes

– Reducen 
demoras 
inesperadas



Briefing y 
debriefings:
Por qué 
Utilizarlas?

• Gran proporción por errores de 
comunicación (carencia, distorsión o 
ausencia)

• Falta de coordinación entre integrantes del 
equipo

• Ayuda a crear una base de conocimiento 
compartido que permite una mejor 
planificación de la jornada

• Contribuye al intercambio, lo que resulta 
en mejor trabajo en equipo

• Genera un ambiente donde se pueden 
expresar opiniones o preocupaciones y 
compartir con el equipo



Debrief - Tópicos
• Fue clara la comunicación?

• Roles y responsabilidades claros?

• Se distribuyo equitativamente el 
trabajo?

• Se mantuvo conciencia de 
situación?

• Se solicito y ofreció asistencia en la 
tarea?

• Se cometieron o evitaron errores?

• Se dispuso de recursos?

• Que se hizo bien?

• Que puede mejorarse?

• Que podría hacerse de modo 
diferente la próxima vez?



Huddle

• Reunión breve (10-20 
min), preferentemente 
de pie

• Espontanea o 
programada, también 
escalonada

• Rigor en la puntualidad

• Permite reforzar plan 
existente o evaluar 
reajustes

• Se comparte 
preocupaciones y/o 
éxitos

• Apoyo visual

• Cerrar con anuncios u 
otros mensajes



Resultados de encuestas



Testimonio 

• Mariano

• Administrativo Admision y 
Egreso de Pacientes



Testimonio 
Enfermería

• Lic. Roxana Martinez

• Internación Clínica Santa Isabel 



Resultados de encuestas
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Resultados 
de Focus 

Group

• Alguna resistencia al inicio

• Trabajo coordinado

• Acceso y Nivelación de la información

• Apoyo visual

• Fortalecimiento de Liderazgo

• Mejora de clima laboral. Menos 
tensiones

• Mayor conexión interpersonal

• Espacio para situación personal

• Elementos EPP



Resultados de la implementación 

• Comunicación ágil y efectiva
• Atención médica de mayor calidad
• Contención emocional de equipos 
• Integración de diferentes 

aéreas/servicios
• Organización de tareas
• Asignación clara de roles y 

responsabilidades
• Sistematización del trabajo
• Gestión adecuada de camas e 

insumos
• Previsión de situaciones de riesgo
• Gestión de altas médicas/Cohortes y 

flujo de pacientes



Conclusión

Comunicación

Trabajo en

equipo

Calidad y 
Seguridad



Apertura al aprendizaje

• “ En etapas de cambio, quienes estén 
abiertos al aprendizaje se adueñarán del 
futuro, en tanto quienes creen saberlo 
todo se encontraran maravillosamente 
equipados para operar en un mundo que 
ya no existe”

Erik 
Hoffer
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