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Resumen

Antecedentes/Objetivos: La variabilidad en la practica asistencial contintia siendo un reto en |os sistemas de
salud pblicos. El modelo Best Practice Spotlight Organization® (BPSO®), impulsado en Esparia por
Investén-1SCII1, promueve laimplantacion de Guias de Buenas Précticas (GBP) basadas en la evidencia, con
el objetivo de mejorar la calidad, seguridad y eficiencia de los cuidados. En 2019, el Servicio Canario dela
Salud (SCS) se constituyd como Host Regional BPSO®, liderando una red autonémica de centros
comprometidos con la excelencia en cuidados. El objetivo de esta comunicacion es describir el proceso de
implementacion del programa en Canarias, sus resultados preliminaresy su alineacion con las estrategias de
salud publica del archipiélago.

Métodos: Se realizé una convocatoria autonémica dirigida a instituciones interesadas en implantar al menos
tres GBP. Tras una evaluacion técnicay cientifica, se seleccionaron dos centros candidatos en 2019: la
Gerencia de Atencion Primariade Tenerifey el Hospital Universitario Dr. Negrin. En 2022, se incorpor6 una
segunda cohorte con cuatro nuevas gerencias. Las GBP seleccionadas abordan temas prioritarios como
lactancia materna, prevencion de caidas, accesos vasculares, pie diabético, ostomias y tabaguismo. Se

establ ecieron comités locales, planes formativos especificos, y se desarrollaron propuestas de mejoraen los
sistemas de registro clinico parafacilitar la evaluacion.

Resultados: Actualmente, el Programa BPSO® en Canariasincluye 7 gerencias activas, con un total de 25
implantaciones de GBP. Se han constituido grupos de trabajo intergerenciales por guiatematicay se han
desarrollado indicadores de seguimiento en sistemas de historia clinica electronica (Drago AE'y AP). El
programa ha favorecido la cohesion entre niveles asistenciales y haimpulsado laformacion de mas de 80
lideres clinicos. Ademés, se han iniciado proyectos de investigacién vinculados a los resultados de la
implantacion.

Conclusiones/Recomendaciones: Laimplantacion del modelo BPSO® en el SCS representa una estrategia
efectiva para estandarizar |os cuidados, promover |a préactica basada en evidenciay reforzar la cultura
organizativa centrada en la mejora continua. Se recomienda consolidar estructuras de coordinacion regional y
avanzar en la sostenibilidad del modelo mediante integracion formal en las estrategias institucionales. Su
expansion en futuras convocatorias puede consolidar un cambio sistémico en la prestacion de cuidados en
Canarias.
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