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RESUMEN

Antecedentes

Los sistemas de inspeccidn se usan en la asistencia sanitaria para promover mejorias en la calidad, es decir, para lograr cambios en
las estructuras o los procesos institucionales, el comportamiento de los profesionales sanitarios y los resultados de los pacientes. Estos
sistemas se basan en la suposicion de que el cumplimiento de las normas basadas en evidencia promovido externamente (mediante
la inspeccion/evaluacion) dara lugar a una calidad mas alta de la asistencia sanitaria. Sin embargo, no se conocen los beneficios de la
inspeccidn externa en cuanto a los resultados a nivel institucional, del profesional y del paciente. Esta es la primera actualizacién de la
revision Cochrane original publicada en 2011.

Objetivos

Evaluar la efectividad de la inspeccion externa del cumplimiento de las normas en cuanto a la mejoria del comportamiento de la
organizacion de asistencia sanitaria, el comportamiento de los profesionales sanitarios y los resultados de los pacientes.

Métodos de busqueda

Se realizaron busquedas de estudios en las siguientes bases de datos electrdnicas hasta el 1 de junio de 2015: el Registro Cochrane Central
de Ensayos Controlados (Cochrane Central Register of Controlled Trials, CENTRAL), MEDLINE, Embase, Database of Abstracts of Reviews of
Effectiveness, HMIC, ClinicalTrials.gov y la World Health Organization International Clinical Trials Registry Platform. No hubo restricciones
de idioma y se incluyeron estudios independientemente del estado de la publicacion. También se realizaron bisquedas en las listas de
referencias de los estudios incluidos y se establecid contacto con los autores de los articulos relevantes, los cuerpos de acreditacion y
la International Organization for Standardisation (ISO), considerando cualquier trabajo adicional publicado o no publicado. También se
buscd en una base de datos en linea de revisiones sistematicas (PDQ-evidence.org).

Criterios de seleccion

Se incluyeron ensayos controlados aleatorizados (ECA), ensayos no aleatorizados (ENA), series de tiempo interrumpido (STI) y estudios
controlados del tipo antes y después (ECAD) que evaluaron el efecto de la inspeccién externa contra los estandares externos sobre el
cambio en la organizacidn de la asistencia sanitaria, la conducta de los profesionales sanitarios o los resultados de los pacientes en los
hospitales, las organizaciones de asistencia sanitaria primaria y otras organizaciones de asistencia sanitaria basadas en la comunidad.
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Obtencion y analisis de los datos

Dos autores de la revision aplicaron de forma independiente los criterios de elegibilidad, extrajeron los datos y evaluaron el riesgo de sesgo
de cada estudio incluido. Debido a que no fue posible realizar el metanalisis, se elabord un resumen narrativo de los resultados. Se utilizd
la herramienta GRADE para evaluar la certeza de la evidencia.

Resultados principales

No se identific ningin estudio nuevo elegible en esta actualizacion. Un ECA por grupos en el que participaron 20 hospitales publicos
sudafricanos y un STl en el que participaron todos las fundaciones de hospitales de agudos de Inglaterra, cumplieron los criterios de
inclusidn. Una fundacion hospitalaria es un hospital del Servicio Nacional de Salud que ha optado por retirarse del control de la autoridad
local y ser administrado por una fundacién en su lugar.

ELECA por grupos informé de los efectos mixtos de la inspeccidn externa en el cumplimiento de las normas de acreditacion del Consejo de
Acreditacion de Servicios de Salud de Sudafrica (Council for Health Services Accreditation for South Africa, COHSASA) y de ocho indicadores
de calidad de los hospitales. Se informé de una mejora en la puntuacién de cumplimiento total de las normas de acreditacion de COHSASA
para 21/28 elementos de servicio: el efecto medio de la intervencidn fue del 30% (intervalo de confianza (IC) del 95%: 23% a 37%) (P <
0,001). La puntuaciéon aumentd de un 48% a un 78% en los hospitales de intervencidn, mientras que siguid siendo igual en los hospitales
de control (43%). El efecto mediano de la intervencidn para los indicadores de la calidad de la atencidn hospitalaria fue del 2,4% (rango
-1,9% a +11,8%).

El estudio STl evalué el cumplimiento de las politicas para abordar las infecciones adquiridas en la atencién sanitaria e informé de una
reduccién media de las tasas de infeccién por SARM (Staphylococcus aureus resistente a la meticilina) de 100 casos por trimestre (IC del
95%: -221,0 a21,5; P =0,096) a los tres meses de seguimiento y un aumento de 70 casos por trimestre (IC del 95%: -250,5 a 391,0; P =0,632)
alos 24 meses de seguimiento. El analisis de regresion mostrd tasas similares de SARM antes y después de la inspeccion externa (diferencia
en lacurva 24,27; IC del 95%: -10,4 a 58,9; P = 0,147).

Ninguno de los estudios incluidos comunicé datos sobre consecuencias imprevistas/adversas o resultados econdmicos. El ECA por grupos
informd principalmente de resultados relacionados con el cambio en la organizacién de la asistencia sanitaria, y ninglin paciente informé
de resultados distintos de la satisfaccién del paciente.

La certeza de la evidencia incluida en ambos estudios era muy baja. No se sabe con certeza si los programas de acreditacion de las
inspecciones externas permiten mejorar el cumplimiento de las normas de acreditacién. Tampoco se sabe con certeza si los programas
de inspeccidn de infeccidn externos conducen a un mejor cumplimiento de las normas y si esto a su vez influye en las tasas de infeccion
por SARM adquiridas en la atencidn sanitaria.

Conclusiones de los autores

Larevision pone de relieve la escasez de evaluaciones controladas de alta calidad de la efectividad y el coste-efectividad de los sistemas de
inspeccidn externa. Si los encargados de la formulacidn de politicas desean comprender mejor la efectividad de este tipo de intervencion,
es necesario que se realicen mas estudios en diversos entornos y contextos, y que los estudios informen sobre los resultados importantes
para los pacientes.

RESUMEN EN TERMINOS SENCILLOS

¢Pueden las inspecciones de terceros para comprobar si las organizaciones sanitarias cumplen las normas obligatorias mejorar los
resultados de la atencidn sanitaria?

¢{Cual fue el objetivo de esta revision?

El objetivo de esta revision Cochrane fue averiguar si la inspeccidn externa del cumplimiento de las normas puede mejorar la conducta de
la organizacion de la asistencia sanitaria, la conducta de los profesionales sanitarios y los resultados de los pacientes. Los investigadores
Cochrane recopilaron y analizan todos los estudios relevantes para responder a esta pregunta y se encontraron dos estudios.

Mensajes clave

No esté claro si los programas de inspeccion de terceros disefiados para medir el cumplimiento de las normas de atencién de una
organizacion sanitaria pueden mejorar la practica profesional y los resultados de la atencidn sanitaria. Habia poca informacion sobre los
resultados de los pacientes. Esta revision pone de relieve la falta de evaluaciones de alta calidad.

{Qué se estudio en la revision?

Los programas de inspeccidn de terceros (externos) se utilizan en los centros de atencién de la salud (por ejemplo, clinicas y hospitales)
para aumentar el cumplimiento de las normas de atencion basadas en evidencia, pero se sabe muy poco de sus beneficios en términos
de rendimiento organizativo (por ejemplo, tiempos de lista de espera, duracion de la estancia hospitalaria), el rendimiento de los
profesionales de la salud (por ejemplo, tasa de remision, tasa de prescripcion) y los resultados de los pacientes (por ejemplo, mortalidad
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y resultados especificos de una enfermedad como la glucosa en la sangre en el caso de los pacientes diabéticos o la pérdida de peso en
el caso de los pacientes con sobrepeso u obesos), o su coste-efectividad. Los programas de acreditacion son un ejemplo de un sistema de
revision externo. La acreditacidn es un proceso de revision en el que participan las organizaciones de salud para demostrar la capacidad
de cumplir con los criterios y estandares de acreditacion predeterminados establecidos por una agencia de acreditacion profesional. Los
programas de inspeccidn de control de infecciones son también ejemplos. Disefiados para reducir la infeccién, se utilizan normas basadas
en la evidenciay las mejores practicas para mejorar la calidad y la seguridad de la atencidn para disminuir las tasas de infeccién adquiridas
en la atencién sanitaria (también llamada infeccién adquirida en el hospital o infeccién nosocomial, es una infeccién que se adquiere en
un hospital u otro centro de atencidn sanitaria). Si no se cumplen las normas, el organismo de inspeccién externo puede tomar medidas
para reforzarlas.

¢Cudles son los principales resultados de la revision?

Los autores de la revision buscaron en la bibliografia estudios que evaluaran los efectos de la inspeccion externa del cumplimiento de
las normas y encontraron dos estudios pertinentes: un estudio que abarcaba 20 hospitales de la Republica de Sudafrica y un estudio
que proporcionaba datos de series cronoldgicas (una secuencia de mediciones de resultados tomadas en puntos sucesivos igualmente
espaciados en el tiempo) que abarcaba todas las fundaciones hospitalarias de agudos de Inglaterra (una fundacién hospitalaria es un
hospital del Servicio Nacional de Salud que ha optado por retirarse del control de la autoridad local y ser administrado por una fundacién
en su lugar). La comparacién no fue una inspeccion.

En un estudio, se informd una mejora de las puntuaciones de cumplimiento de las normas de acreditacion de los hospitales. Sin embargo,
no es seguro que la inspeccidn externa conduzca a un mejor cumplimiento de las normas porque la certeza de la evidencia era muy baja.
Sélo uno de los nueve hospitales de intervencién logré la acreditacion durante el periodo de estudio.

Otro estudio informé sobre los efectos de un programa de inspeccion de control de infecciones. Este programa se encargd en el Reino Unido
para reducir las tasas de infeccién del SARM (Staphylococcus aureus resistente a la meticilina, que es una forma de infeccidn bacteriana
resistente a muchos antibidticos). Sin embargo, el programa de inspeccion era sélo un elemento de una gama mas amplia de métodos que
seaplicaban al control de lasinfecciones en el Servicio Nacional de Salud del Reino Unido en ese momento. Incluso antes de la introduccidn
del programa de inspeccion, las tasas de infeccion parecian estar disminuyendo, pero la introduccion del programa de inspeccion no
acelerd esta disminucidn. También es incierto si el Programa de Inspeccidn de Infecciones Asociadas a la Atencion Médica de la Comisidn
de Atencién Médica (Healthcare Commission's Healthcare Associated Infections Inspection Programme) puede dar lugar a menores tasas
de infeccién por SARM o no, porque la certeza de la evidencia era muy baja.

{Cual es el grado de actualizacién de esta revision?

Los autores de la revision buscaron estudios que se habian publicado hasta junio 2015.
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