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1. Introducción
CEIm/CEI Hospital General 
Universitario José María 
Morales Meseguer 
(CI:12/25)

Atención Centrada en la Persona (ACP)

Estudio piloto

Estudio en toda 
la Comunidad 

Autónoma



2. Objetivo
Describir modelo de atención centrada en la persona (ACP) autopercibido por 

médicos de familia (MF) de un municipio

3. Material y método

➢ Estudio observacional y descriptivo

➢ Municipio de 77493 habitantes atendidos por 43 MF de dos centros de salud

➢ Los datos de cada MF que participaron voluntariamente fueron anonimizados



3. Material y método

• Edad

• Sexo
• Centro de Salud (CS)

• Entorno del CS (rural u urbano)

• Educación recibida (colegio, instituto y 
universidad público o privado)

• Creencias religiosas

• Familiares de primer grado médicos

• Años ejerciendo la medicina

• Años desde la finalización de la residencia

• Años trabajando en el mismo CS

• Trabajar en CS docente

• Trabajar como tutor docente

• Formación en comunicación 

Variables explicativas
➢ Encuestas:

a) Información sociodemográfica, 
experiencia profesional, 
docencia y formación previa en 
comunicación

b) Cuestionario ACPAPS validado 
en MF españoles 



3. Material y método



3. Material y método

Cuestionario ACPAPS validado en MF españoles 

• Valora la ACP que realiza un MF                                                                   
con sus pacientes

• 37 ítems respondidos mediante                                                              
escalas Likert (Rango=1-5)

• Valoración sumatoria de 5 dimensiones

ACP

Alianza 
terapéutica 

(AT)

Médico como 
persona 
(MCP)

Paciente 
como 

persona 
(PCP) 

Abordaje     
bio-psico-

social (ABPS) 

Compartir poder 
y 

responsabilidad 
(CPR) 

Variable principal: puntuación global y en las 5 dimensiones del cuestionario



3. Material y método

➢ Método de Análisis:

• Base de datos -> PSPP

• Estadística descriptiva

• Análisis de distribución normal (Test Kolmogorov-Smirnov) 

• Análisis bivariante 

• Análisis multivariante (Regresión múltiple)



4. Resultados. Estadística descriptiva

➢ Tasa respuesta = 90.7% (39 MF y 4 MIR)

➢ 85.7% CS urbano y 14.3% CS rural

➢ 88.4% trabaja en un CS docente 

➢ 30.2% es tutor docente

➢ 14% > 15 años trabajando en el mismo CS

➢ 73.8% tenía formación en comunicación

67,40%

32,60%

SEXO

Mujeres

Hombres

➢ Intervalo de edades = 29 - 67 años

➢ Edad media = 47.1 ± 14.2 años

➢ 44.2% > 55 años



4. Resultados. Cuestionario ACPAPS 

Tesis doctoral                                                        

Dimensión Puntuación media

MCP 3.84

PCP 3.26

ABPS  4.33

CPR 3.57

AT 4.23

Global 4.19

Dimensión Puntuación media

MCP 4.04

PCP 4.50

ABPS  4.26 

CPR 4.09

AT 3.91

Global 4.16

Estudio actual                                                          



4. Resultados. Estadística analítica
➢ Análisis bivariante

Relaciones estadísticamente significativas

• Educación en colegio público/privado y puntuación 
ABPS (p= 0,040)

• Educación en instituto público/privado y puntuación 
PCP (p= 0,043)

• Formación en comunicación y puntuación MCP   
(p= 0,030)

• Formación en comunicación y puntuación CPR    
(p= 0,006)

• Formación en comunicación y puntuación ABPS 
(p= 0,020)

• Formación en comunicación y puntuación PCP   
(p= 0,038)

• Formación en comunicación y puntuación global 
(p= 0,037)

• Años ejerciendo la medicina y puntuación CPR   
(p= 0,029)

✔ Docencia, género y tutorización no se 
relacionaron con mejor ACP

✔ Mayores de 55 años -> mayor 
puntuación en el cuestionario global y 
todas sus dimensiones (no significativo)

✔ Formación en comunicación se 
relacionó con mejor ACPAPS global, 
MCP, CPR, ABPS y PCP 

✔ Longitudinalidad (>15 años en el mismo 
CS) se relacionó con mejor CPR

✔ MF con más años de experiencia 
realizaban más CPR 



• Colegio público/privado, p=0.769

• Instituto público/privado, p=0.612

• Formación en comunicación, p=0.006

• Años ejerciendo la medicina, p=0.083 

CPR

p=0.022

R² explica el 34% 
de variabilidad

4. Resultados. Estadística analítica
➢ Análisis multivariante (Regresión múltiple)

• Colegio público/privado, p=0.084

• Instituto público/privado, p=0.148

• Formación en comunicación, p=0.036

• Años ejerciendo la medicina, p=0.302 

ABSP

p=0.034

R² explica el 31% 
de variabilidad 



5. Limitaciones

➢ Posible efecto Hawthorne

➢ Autovaloración subjetiva de conducta

➢ Tamaño muestral limitado



6. Conclusiones

➢ La edad y longitudinalidad se relacionaron con mejor atención centrada en la

persona global y en la dimensión compartir poder y responsabilidad.

➢ El factor más importante para desarrollar atención centrada en la persona es

la formación previa en comunicación.



7. Reflexiones

➢ Además de las variables recogidas en el estudio, ¿hay otros aspectos que

pensáis pueden influir a la hora de desarrollar una atención centrada en la

persona?

➢ ¿Qué estrategias se podrían llevar a cabo en los centros de salud y unidades

docentes para mejorar la formación en comunicación?

➢ ¿Futuras líneas de investigación relacionadas con la ACP?
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