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Resumen
Los eventos adversos representan una de las principales causas de mortalidad a nivel mundial debido a las
numerosas complicaciones derivadas de una atencion de salud insegura. Por ello, el objetivo del presente
trabajo fue describir el comportamiento de los eventos adversos en pacientes con COVID-19 hospitalizados
en unidades criticas y su impacto en la morbimortalidad. Se llev6é a cabo una investigacion cualitativa y
descriptiva, basada en una revision bibliografica de fuentes secundarias obtenidas de bases de datos indexadas
como Scopus, Scielo, Pubmed y Google Académico, con una muestra de 50 articulos analizados de manera
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inductiva. Para la seleccion de los articulos se tomaron como criterio de inclusién a las publicaciones
cientificas en idioma inglés, espafiol y portugués, publicados desde febrero 2020 hasta abril 2023. Por otra
parte, fueron excluidos articulos secundarios como carta al autor, comentarios, casos, editoriales, tesis
doctorales y maestrias. Los resultados mostraron que el desconocimiento y la falta de competencias entre los
profesionales de salud han comprometido la seguridad de los pacientes. Esto, sumado al impacto de la
pandemia de COVID-19 en la fragmentacion de los sistemas de salud, ha llevado a précticas inseguras y
dilemas éticos, especialmente en personas mayores con comorbilidades. Se pudo concluir que los eventos
adversos pueden tener un impacto significativo en los pacientes, afectando su salud, bienestar psicolégico,
calidad de vida y confianza en el sistema de atencion médica, ademas de aumentar los costos, la estancia
hospitalaria y la tasa de morbimortalidad.

Palabras clave: seguridad del paciente; cuidados criticos; morbilidad; mortalidad

Abstract

Adverse events represent one of the main causes of mortality worldwide due to the numerous complications
derived from unsafe health care. Therefore, the aim of this study was to describe the behavior of adverse
events in patients with COVID-19 hospitalized in critical units and their impact on morbidity and mortality.
A qualitative and descriptive research was carried out, based on a literature review of secondary sources
obtained from indexed databases such as Scopus, Scielo, Pubmed and Google Scholar, with a sample of 50
articles analyzed inductively. For the selection of the articles, scientific publications in English, Spanish and
Portuguese and published from February 2020 to April 2023 were taken as inclusion criteria. On the other
hand, secondary articles such as letters to the author, commentaries, cases, editorials, doctoral theses and
master's theses were excluded. The results showed that lack of knowledge and lack of competencies among
health professionals have compromised patient safety. This, added to the impact of the COVID-19 pandemic
on the fragmentation of health systems, has led to unsafe practices and ethical dilemmas, especially in elderly
people with comorbidities. It could be concluded that adverse events can have a significant impact on patients,
affecting their health, psychological well-being, quality of life and trust in the health care system, in addition
to increasing costs, hospital stay and morbidity and mortality rate.

Keywords: patient safety; critical care; morbidity; mortality
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Introduccion

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) describe a los eventos adversos como una principales etiologias
de mortalidad a nivel global debido a la presencia de un gran nimero de complicaciones asociadas a la
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atencion de salud insegura, que en consecuencia conlleva al deterioro del cuadro clinico del paciente y un alto
indice de decesos en el mundo, generando costo sociales valorado entre 1 y 2 billones de dolares por afio,
especialmente en los paises de bajo presupuesto en el area sanitaria (1).

En este contexto, la falta de recursos y el desconocimiento de las habilidades y competencias necesarias por
parte de los profesionales sanitarios agravan el cuadro clinico de los pacientes criticos. Esto repercute
negativamente en la calidad de vida del paciente y su familia, especialmente en casos de hospitalizaciones
prolongadas y procedimientos invasivos (2).

Asimismo, Riera et al. (3) sefialan que los principales eventos adversos evidenciados en la hospitalizacion se
asocian a los procedimientos invasivos y medicamentos de alto riesgo aplicados en los servicios criticos, esto
implicado a técnicas de alta complejidad en la atencion que son desconocidas en el personal sanitario producto
y la carencia en el control de la identificacion del paciente, por lo tanto, hubo incremento de las infecciones
asociadas a la atencion sanitaria y la mortalidad. Cabe destacar, que los pacientes que fueron ingresados en
areas criticas sufrieron uno o mas eventos adversos, principalmente infecciones asociadas a la ventilacion
mecanica, consecuencia de debilidades en las competencias y habilidades de los profesionales (2, 4).

El Ministerio de Salud Publica del Ecuador (MSP) disefié un protocolo referente a los eventos relacionados a
al paciente y su seguridad sanitaria (5), identificando como sucesos inesperados e indeseables a los eventos
adversos, que se relaciona de manera directa con la atencion o los servicios de salud facilitados a los usuarios;
es decir, un dafio causado por consecuencia del cuidado directo del personal sanitario y no de una
complicacién subyacente.

En la investigacion de Morales et al. (6), realizada en Santo Domingo de los Tsachilas, Ecuador evidencia un
alto indice de eventos adversos en instituciones de salud publica, atribuidas a la carencia de competencias,
conocimientos y vulneracion de protocolos, en consecuencia, los principalmente eventos son la flebitis,
Ulceras por presion e infecciones intrahospitalarias, que incrementan la tasa de morbimortalidad y riesgo de
complicaciones en los pacientes hospitalizados.

La emergencia sanitaria desarrollada en Wuhan, China por la nueva variante del coronavirus ha ocasionado
diferentes problemas en los distintos sectores y esferas de desarrollo, esto principalmente en la saturacién de
los sistemas de salud debido a la carencia de recursos, el desconocimiento y manejo de la enfermedad por
parte de los profesionales que afrontaron la emergencia sanitaria en un escenario de incertidumbre como fue
la pandemia por la COVID-19 (7).

En este sentido, la OMS en su actualizacion epidemioldgica sobre los casos confirmados por la COVID-19,
se reportan 11 millones casos y 55.000 muertes en lo que va del afio 2023; sin embargo, sumando estas
estadisticas a los datos obtenidos desde el principio de la emergencia sanitaria, se han registrado un total de
664 millones de casos confirmados y un total de muertes de 6.7 millones de pacientes hasta la presente fecha
de publicacién de este comunicado (8).

Por otro lado, las Unidades de Cuidados Intensivos (UCI) han presentado un papel importante en el soporte
y cuidado de pacientes criticos afectados por el coronavirus; sin embargo, estas unidades criticas por su
complejidad en las decisiones y procedimientos terapéuticos en relacion a la salud de los usuarios, necesita
un personal altamente capacitado para evitar errores en los cuidados brindados; en este sentido, se debe
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priorizar la proteccion a los trabajadores de la salud que por exposicion directa al contexto de las UCI COVID-
19 pueden ocasionar complicaciones y eventos adversos que vulneren la integridad y dignidad de los pacientes

(9).

Asimismo, Peramo et al., (10) sefialan que la aparicion de estos en el proceso de recuperacion de pacientes
genera complicaciones que prolongan la estadia hospitalaria, por ende, el incremento de la tasa de
morbimortalidad, esto principalmente en el sistema respiratorio por el padecimiento de la COVID-19, no
obstante, existen afecciones en el sistema cardiovascular, neurolégico o inmunoldgico debido al uso de
multiples de procedimientos invasivos empleados en este tipo de paciente con el fin garantizar su
supervivencia en un escenario de incertidumbre y desconocimiento sobre su manejo clinico.

La investigacion de los eventos adversos en pacientes COVID-19 en unidades criticas posibilita identificar
las posibles causas y el impacto en la morbimortalidad de los pacientes, favoreciendo asi a los profesionales
e instituciones de salud la planificacion de estrategias y acciones operativas que permitan emplear medidas
correctivas y preventivas en todo momento, alin mas en posibles emergencias sanitarias. En este sentido, la
presente revision bibliografica permitira establecer qué tipos de eventos adversos estuvieron presentes en los
pacientes con diagnéstico de coronavirus confirmado en el &rea de cuidados intensivos partiendo de la
categorizacion para su mejor estudio y cdmo estos repercuten en el proceso de recuperacion del cuadro clinico
del paciente

Materiales y métodos

La presente investigacion adoptdé un enfoque cualitativo, segun Hernandez y Mendoza (11), el enfoque
cualitativo facilita el andlisis de fenémenos desde la perspectiva e interpretaciones de los autores sobre
caracteristicas especificas, comportamientos y diferencias de manera sistematica, objetiva y confiable. En este
estudio, se analiz6 la presencia y el comportamiento de eventos adversos en pacientes hospitalizados en areas
de cuidados criticos durante la pandemia, evaluando cémo las diferentes técnicas y tratamientos
farmacoldgicos afectan directamente su proceso patoldgico. Este enfoque permitié responder a las preguntas
planteadas en el estudio actual.

Esta investigacion es de caracter descriptivo, lo que facilita la definicion de caracteristicas de personas,
comunidades, procesos o fendmenos. Esto permite recopilar informacion especifica sobre diversos
conocimientos, aspectos, dimensiones 0 componentes del objeto de estudio. De esta forma, se describieron
las caracteristicas especificas de los eventos adversos en pacientes hospitalizados por COVID-19 en areas de
cuidados criticos, incluyendo su comportamiento, frecuencia y como estos afectan el proceso de recuperacion
o0 agravan el cuadro clinico.

Se realizo una revision bibliografica para integrar estudios relevantes y enriquecer el conocimiento a traves
de la critica y el analisis. Esto permitio organizar la informacién de lo particular a lo general, obtenida de
bases de datos indexadas (12).

Segun Hernandez et al., (13) la poblacion se define como el conjunto de casos o estudios que cumplen con
las caracteristicas del problema planteado, para luego determinar los resultados que se pretende generar.
Mediante un muestreo no probabilistico por conveniencia, se seleccionaron estudios que se alinearan con las
interrogantes planteadas.
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De un total de 206 estudios identificados inicialmente, se seleccionaron 50 articulos cientificos para su
analisis. La seleccion se realizd mediante un proceso de revision en dos etapas. En la primera etapa, se
revisaron los titulos y resimenes para excluir aquellos estudios que no abordaban directamente los eventos
adversos en pacientes COVID-19 en unidades criticas. En la segunda etapa, se realizo una lectura detallada
del texto completo de los articulos preseleccionados para evaluar su relevancia y calidad metodologica.

Solo se incluyeron aquellos estudios que cumplian con los criterios de seleccion previamente definidos, tales
como la pertinencia del tema, el rigor metodolégico y su capacidad para responder a los objetivos y preguntas
de la investigacion. Los 50 articulos seleccionados fueron luego distribuidos y analizados en las secciones de
introduccidn, revision de la literatura, desarrollo de resultados y discusion del estudio (14).

Criterios de inclusion:

e Publicaciones cientificas en inglés, espafiol y portugués.
e Atrticulos publicados desde febrero de 2020 hasta abril de 2023.

Criterios de exclusién:

e Articulos secundarios como cartas al editor, comentarios, casos y editoriales.
e Tesis doctorales y de maestria.

Justificacion de los criterios:

Los criterios de inclusion fueron seleccionados para asegurar que el andlisis se basara en estudios relevantes
y actuales que reflejaran el contexto de la pandemia de COVID-19 en diferentes regiones linguisticas,
ampliando asi la diversidad de perspectivas. La decisién de incluir publicaciones en inglés, espafiol y
portugués permite una cobertura mas amplia y relevante para el publico objetivo del estudio. El rango
temporal (febrero de 2020 a abril de 2023) se establecio para capturar la evolucién de la situacién durante el
periodo mas critico de la pandemia.

Por otro lado, se excluyeron articulos secundarios como cartas al editor, comentarios, casos y editoriales, asi
como tesis doctorales y de maestria, debido a que estos tipos de publicaciones generalmente no aportan la
misma rigurosidad metodoldgica ni la profundidad de analisis requerida para un estudio de esta naturaleza.
Al enfocar la investigacidn en estudios originales y revisiones sistematicas, se busca garantizar la validez y
relevancia de los resultados obtenidos.

Técnicas e instrumentos de recolecciéon de datos

Se realiz6 una basqueda exhaustiva de informacion en fuentes secundarias, revisando documentos y archivos
en bases de datos indexadas relacionadas con el objeto de estudio. Se utilizaron operadores booleanos en
combinacion con palabras clave para obtener datos fidedignos que respondieran a las preguntas de estudio.
La busqueda se llevo a cabo de enero a mayo de 2023, utilizando términos como “eventos adversos” AND
“pandemia de COVID-19”; “eventos adversos en areas criticas” AND “COVID-19”; “eventos adversos en
pacientes COVID-19” AND “impacto en la mortalidad”; y “eventos adversos durante la pandemia COVID-
19” OR “eventos adversos en pacientes criticos con COVID-19”.
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Técnicas de andlisis de datos

El analisis de datos se realizo utilizando el método inductivo, que facilita la interpretacion de estudios y
particularidades a través de una revision critica, dirigiendo lo particular de una investigacion hacia premisas
generales que responden a las interrogantes planteadas (13). Para llevar a cabo este analisis de manera
sistematica, se emplearon técnicas de codificacion manual y el uso del software Atlas ti enfocandonos en dos
estrategias principales: la codificacion tematica y el andlisis de coocurrencias.

Codificacion tematica: Se identificaron y codificaron temas clave relacionados con los eventos adversos en
pacientes COVID-19, tales como "Infecciones Nosocomiales”, "Uso de Ventilacion Mecéanica”, "Errores en
la Administracion de Medicamentos”, y "Estrategias de Prevencion”. Esto permitié organizar la informacion
de manera sistematica y detectar los temas mas recurrentes y relevantes en la literatura revisada.

Anadlisis de coocurrencias: Se utilizo el analisis de coocurrencias para explorar la relacion entre diferentes
cddigos y temas, identificando como ciertos factores, como la falta de capacitacion y el uso de ventilacion
mecanica, estan interrelacionados con la aparicion de eventos adversos. Este analisis ayudo a visualizar las
conexiones y posibles causas de los eventos adversos, fortaleciendo la interpretacion de los resultados.

Resultados y discusion

Los eventos adversos siguen siendo unos de los principales problemas de salud, estos ocasionados por la
vulneracién y violacion de protocolos por consecuencia del accionar del profesional sanitario que vulnera los
derechos, la seguridad y la calidad de vida de los pacientes; por lo tanto, incrementado costos, estancias
hospitalarias prolongadas, sufrimiento y agonia al enfermo y la familiar; ademas, del riesgo elevado
complicaciones, consecuencias a corto, mediano y largo plazo, esto sumado a una tasa de morbimortalidad
elevada.

En este sentido, las tablas 1, 2 y 3 abordan los principales eventos adversos presentados en los pacientes
criticos COVID-19, las estrategias empleadas o desarrolladas para su prevencion y el impacto en la
morbimortalidad de estos.

Tabla 1. ;Qué medidas y estrategias fueron aplicadas por parte de las instituciones de salud para dar respuesta a la
incidencia de eventos adversos?

Autor/fuente y afio Z'gg;%e Estrategia
Wang et al., (15) Observacion e Participacion activa del personal de farmacologia clinica en el manejo de
(2021) al, pacientes criticos en los tratamientos terapéuticos para evitar su mal uso.
retrospectivo
Annane et al., (16) Estudiode e Aplicacion de tratamiento segUn protocolos estandar o nuevos adaptados
(2020) cohorte a las necesidades individuales de los pacientes.
Giletal., (17) Cuantitativo, e Supervision de procedimientos de alta complejidad.
(2022) analitico e Acompafiamiento y capacitacion al personal nuevo en los servicios.

Promover la formacion continua en el personal a través de estudios de
cuarto nivel o cursos de capacitacion

Bernal et al., (18) Cuantitativo, e Capacitacion al personal sanitario para evitar Glceras por presion y caidas
(2022) transversal debido a la posicion decubito prono.
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Entrenamiento y educacién en el manejo de medicamentos de alto riesgo.

Ajmera (19) Descriptivo e Creacion de comités bioéticos y cientificos que permitan la toma de
(2022) decisiones terapéuticas y abordajes invasivos.
Chen at al.,(20) Descriptivo e Formacién de grupos especificos de seguimiento y supervision de
(2022) cumplimiento de procedimientos.

e Construccion de comité para la vigilancia farmacoldgica,
e Cursos de formacion para los profesionales sanitarios.
Chegini et al.,(21) Cualitativo, e Educacion centrada en la formacion cognitiva y procedimental en la

(2021). fenomenoldg manipulacién de dispositivos invasivos en el personal de enfermeria.
ico
Carolineetal.,(22)  Cualitativo, e Entrenamiento formativo sobre el abordaje y su correcto manejo de
(2022) descriptivo dispositivos invasivos, medicacion de alto riesgo y procedimientos de

alta complejidad.

e Adaptacion de protocolos y lineamientos sobre el actuar enfermero y la
bioseguridad.

Li et al. (23), Descriptivo e Verificacion cruzada en la identificacion de pacientes para el manejo
(2020) terapéutico.

o Aplicacion de protocolos de bioseguridad y entrenamiento en el personal
de salud sobre su correcta aplicacién para la prevencién de infecciones
nosocomiales.

Rodriguez et al., (24)  Descriptivo, e Actualizacion de protocolos en la movilizacion de pacientes en la
(2021) retrospectivo prevencion UPP y caidas.

o Verificacion de carga de trabajo de los profesionales sanitarios.

o Adiestramiento y promocién del apego a lineamientos sobre la insercion
y manipulacion de dispositivos y administracion farmacolégica

Nota: Estrategia y medidas utilizadas para disminuir los eventos adversos presentes en pacientes de unidades criticas y
emergencias en areas COVID-19.

Tabla 2. ;Qué medidas y estrategias fueron aplicadas por parte de las instituciones de salud para dar respuesta a la
incidencia de eventos adversos?

Autor/f~uente y Tipos _de Estrategia
ano estudio
Wang et al., (15) Observacional, e Participacion activa del personal de farmacologia clinica en el
(2021) retrospectivo manejo de pacientes criticos en los tratamientos terapéuticos para

evitar su mal uso.
Aplicacién de tratamiento segin protocolos estdndar o nuevos

Annane et al., (16) Estudio de cohorte

(2020) adaptados a las necesidades individuales de los pacientes.
Giletal., (17) Cuantitativo, e Supervision de procedimientos de alta complejidad.
(2022) analitico e Acompafiamiento y capacitacion al personal nuevo en los
servicios.

e Promover la formacién continua en el personal a través de
estudios de cuarto nivel o cursos de capacitacion
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Bernal et al.,(18)

Cuantitativo,

Capacitacién al personal sanitario para evitar Glceras por presion

(2022) transversal y caidas debido a la posicion decubito prono.
Entrenamiento y educacion en el manejo de medicamentos de alto
riesgo.
Ajmera (19), Descriptivo Creacidn de comités bioéticos y cientificos que permitan la toma
(2022) de decisiones terapéuticas y abordajes invasivos.
Chen at al.,(20) Descriptivo Formacion de grupos especificos de seguimiento y supervision de
(2022) cumplimiento de procedimientos.
Construccidn de comité para la vigilancia farmacoldgica,
Cursos de formacion para los profesionales sanitarios.
Chegini et al.,(21) Cualitativo, Educacién centrada en la formacion cognitiva y procedimental en

(2021).

fenomenoldgico

la manipulacion de dispositivos invasivos en el personal de
enfermeria.

Caroline et al., (22) Cualitativo, Entrenamiento formativo sobre el abordaje y su correcto manejo
(2022) descriptivo de dispositivos invasivos, medicacion de alto riesgo y
procedimientos de alta complejidad.
Adaptacion de protocolos y lineamientos sobre el actuar
enfermero y la bioseguridad.
Li et al. (23), Descriptivo Verificacion cruzada en la identificacion de pacientes para el
(2020) manejo terapéutico.
Aplicacion de protocolos de bioseguridad y entrenamiento en el
personal de salud sobre su correcta aplicacion para la prevencion
de infecciones nosocomiales.
Rodriguez et al. (24), Descriptivo, Actualizacion de protocolos en la movilizacién de pacientes en la

(2021)

retrospectivo

prevencion UPP y caidas.

Verificacion de carga de trabajo de los profesionales sanitarios.
Adiestramiento y promocién del apego a lineamientos sobre la
insercion y manipulacién de dispositivos y administracion
farmacolégica

Nota: Estrategia y medidas utilizadas para disminuir los eventos adversos presentes en pacientes de unidades criticas y

emergencias en areas COVID-19.

Tabla 3. ;Cudl fue el impacto en la morbimortalidad de los pacientes COVID-19 hospitalizados en unidades criticas?

Autor/fuente y Afo e _de Mortalidad
estudio
Mena et al., (25) Observacional, 9 de cada 10 pacientes fallecidos presentaron una comorbilidad. El
(2021) retrospectivo.  40,2% de los pacientes present6 al menos un caso adverso asociado a la

atencion sanitaria. Un 23,8% de los pacientes presentd alguna reaccion
adversa a medicamentos, constituyendo la primera causa de EA entre los
pacientes fallecidos.

Ferndndez et al., (26)
(2021)

retrospectiva

Cohorte,

La mortalidad global fue 38%, el tiempo de permanencia en la unidad
de cuidados intensivos (UCI) fue 17 + 12 dias; 62 (59%), por otro lado,

la morbimortalidad fue significativamente mayor en pacientes de sexo
masculino, mayores de 50 afios, con score APACHE Il y SOFA con
puntaje alto.
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Barjaetal., (27) Descriptivo,  Se evidencié un 84,9% de casos con presencia de eventos adverso, con
(2023). retrospectivo  un 46% de mortalidad en pacientes con presencia de comorbilidades y

edad avanzada.
Carnero et al., (28) Descriptivo,  La edad y la estancia hospitalaria mayor a 19 dias, con una duracion de

(2023) retrospectivo  decubito prono de 24-46 horas presentd un 28,6% logro ser extubado,
observacional. con un incremento en la mortalidad del 53,6%.

Karale et al. , (29) Descriptivo  El empleo de tratamientos terapéuticos y su incorrecto uso como la

(2021) ivermectina incremento eventos adversos en relacién a un 58% de

necesidad de ventilacion, y un 37% elevacion de la tasa de mortalidad.
Tessitore etal., (30)  Cuantitativo, Los eventos adversos cardiovasculares en pacientes COVID-19 por
(2021) descriptivo  consecuencia de la incorrecta manipulacion de dispositivos invasivos,
generando una combinacion de mortalidad hospitalaria, elevd la tasa de
morbimortalidad en 18% en pacientes mayores de 65 afos.
Grasselli et al., (31) Anélisis De los 774 pacientes incluidos, 359 pacientes (46%) padecieron de
(2021) retrospectivo  infecciones asociadas a la atencion sanitaria, con 35% de estos
multicéntrico  presentaron bacterias multirresistentes por catéter venoso y ventilacion.
De los 774 pacientes, 234 (30%) murieron en la UCI, con 52% de tasa
de mortalidad.
Despotovic et al.,(32)  Retrospectivo  Se observaron tasas de resistencia >80% para la mayoria de los

(2021) antimicrobianos probados, principalmente en el tratamiento de bacterias
gram negativos, esto elevando un 12% la mortalidad de los pacientes

COVID-19.
Oterino et al.,(33) Observacional  Se identificaron 141 casos de reacciones adversas medicamentosas en
(2021) retrospectivo 110 pacientes hospitalizados por COVID-19, con una tasa de mortalidad

del 9,66% en pacientes adultos mayores con presencia de
comorbilidades.
Alietal., (34) Descriptivo  La presencia de comorbilidades adyacentes en pacientes criticos
(2020) COVID-19y la presencia de infecciones nosocomiales elevan la tasa de
mortalidad en 18,72%.

Nota: morbimortalidad a causa de los eventos adversos presentes en pacientes de unidades criticas y emergencias en
areas COVID-19.

Conclusiones

La falta de conocimiento y habilidades en los profesionales de la salud ha comprometido la seguridad de los
pacientes, exacerbada por la pandemia de COVID-19 que ha fragmentado los sistemas de salud, resultando
en practicas inseguras y dilemas éticos. Esta situacion se desarrolla en un contexto de miedo, falta de recursos,
sobrecarga laboral y la incertidumbre de un personal sanitario no preparado para gestionar la crisis sanitaria
de manera eficiente y con calidad, garantizando la dignidad humana de los usuarios.

En este contexto, los eventos adversos pueden afectar significativamente a los pacientes, impactando su salud,
bienestar psicolégico, calidad de vida y confianza en el sistema de atencién médica. Estos eventos aumentan
los costos, prolongan las estancias hospitalarias y elevan la tasa de morbimortalidad.
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Por lo tanto, es evidente la necesidad de actualizar protocolos y directrices que promuevan en los profesionales
de la salud y en los servicios sanitarios un compromiso con la seguridad del paciente. Esta necesidad es aln
mas critica en las unidades de atencion al paciente critico, donde la complejidad de los procedimientos y el
manejo terapéutico requieren personal altamente capacitado y consciente de la importancia de la mejora
profesional continua, asi como una vigilancia que promueva un entorno laboral y de salud de calidad.
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