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FELIZ AÑO 2007 
 
Comenzamos este número 13, de nuestro Boletín IDEA, deseando que tengáis un 
año 2007, donde la salud y la alegría sean los acompañantes de vuestros éxitos 
personales y profesionales,  sabemos porque lo hemos investigado, que los Reyes 
Magos han sido generosos con todos y que además, han puesto algo de 
Investigación para cada uno: preguntas que no tienen respuesta, acciones que se 
pueden mejorar, validar lo que hacemos asegurando la calidad de nuestra práctica, 
formarnos un poco más, etc.  
 
Queremos agradecer a todos los que habéis colaborado en las diferentes acciones 
para la investigación, con vuestras aportaciones y esfuerzos, nos trasmitís fuerza, 
ánimo y superación en lo que hacemos. 
 
Como sabéis todos los años nos planteamos mejorar, lo que tiene poco eco o 
necesita de más aportaciones, por ello este año la lectura crítica va a verse 
favorecida con la inclusión del artículo en la Intranet y con un apartado de 
comentarios, para dar cabida a aquellos colegas que no pueden asistir a la lectura y 
que serán considerados como aportaciones a la misma. 
 
Las Sesiones Generales, este año vamos a enfocarlas desde las necesidades de 
nuestro Modelo Enfermero que está ya en fase de borrador y que en los primeros 
meses lo tendréis a vuestro alcance, para que nos aportéis TODAS LAS MEJORAS, que 
nos permitan crear bases sólidas, para alcanzar una práctica profesional de 
excelencia. 
 
Este año se vislumbra con buenas perspectivas para la investigación, nuestros 
colegas del grupo GIERyC, están trabajando en 3 líneas de investigación que deben 
dar sus frutos, empezar a aparecer en las revistas científicas y en concursos de 
financiación externa. Esto permitirá que nuestro Hospital sea referencia también por 
la Investigación en Enfermería. Además debemos de mantener el alto nivel 
alcanzado en el 2006 en los foros Científicos extrahospitalarios. 
 
También queremos este año modificar la Intranet para que sea una herramienta más 
directa hacia las necesidades de toda la División, como sabéis, ya hemos 
remodelado nuestra página Web que ha recibido las felicitaciones de varios colegas 
de otros Hospitales. 
 
Para terminar, animaros a aportar cuantas sugerencias consideréis que nos ayuden a 
mejorar, para aportaros un mejor servicio desde nuestra área, que os facilite vuestra 
labor profesional, estamos abiertos a todos vosotros y en el ánimo de ayudar. Feliz 
Investigación en el 2007. 
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 EDITORIAL: Libertad de Pensamiento y 
Autorrealización.  

 
 
A casi todos nos resulta difícil aceptar 
las críticas o reflexionar críticamente 
sobre nuestras ideas. Analicémoslo un 
momento, ¿difícil?, ¿no?. 
 
Los partidarios de un sistema de 
pensamiento cerrado creen que poseen 
la verdad más allá de cualquier tipo de 
crítica y de cualquier posibilidad de 
perfeccionamiento. Tenemos muchos 
ejemplos a lo largo de la historia, como 
recientemente el movimiento nazi, o 
políticas geneticistas radicales. Ante 
cualquier crítica este tipo de sistema 
ataca considerándola defectuosa. 
 
En un sistema abierto de pensamiento 
las ideas son consideradas en sí 
mismas, independientemente de la 
persona que las propone. 
 
Si nos remontamos al pasado, ya en la 
antigua Grecia, se emplea la crítica como 
elemento de progreso en el 
pensamiento, actitud que va a ser 
fundamental para el avance científico; 
persiguiendo el conocimiento general 
del objeto de estudio. 
 
Así, podríamos distinguir entre un 
conocimiento subjetivo, propio de cada 
persona, en torno a su experiencia 
personal consciente, o entre un 
conocimiento objetivo, que busca 
comprender el mundo como objeto, 
persiguiendo las causas de los 
fenómenos, independientemente de los 
estados subjetivos del individuo. 
 
La ciencia, la investigación, es el medio 
más poderoso del género humano para 
entender la realidad, para generar 
conocimiento. Como dijo Francis Bacon 
“el conocimiento es poder”. 
 

Pero no se puede investigar sin valores, 
y el estudio en profundidad de la 
realidad en la que vivimos y en la que se 
mueven nuestros clientes del sistema 
sanitario, necesita de la previa 
comprensión del individuo. 
 
Tanto a Maslow como a Rogers, desde el 
movimiento humanista, les caracteriza 
un énfasis por la autorrealización y por 
el desarrollo del potencial humano. 
Parten de la comprensión de las 
necesidades reales de las personas, 
buscando el modo de desarrollar su 
potencial como seres humanos. 
 
Tomemos lo anterior como punto de 
partida a la hora de intervenir en la 
salud y el bienestar de nuestros clientes. 
Partamos de la comprensión profunda 
del ser humano, como elemento previo a 
la intervención en las respuestas 
humanas. 
 
Usemos la metodología enfermera, y 
beneficiémonos del lenguaje común, 
como forma sistemática para conocer y 
actuar sobre la realidad. 
 
La preocupación por el saber va unida a 
la preocupación por el actuar; por 
mejorar la acción y mejorar la realidad. 
 
Me llena de orgullo  que nuestro 
colectivo profesional haya aumentado su 
producción científica, aumentando 
también el número de consultas hechas 
en  la unidad de bioestadística y 
biblioteca. Solo han pasado tres meses 
desde mi llegada al departamento, pero 
me uno al mismo con gran ilusión, 
esperando contribuir al avance del 
conocimiento. En definitiva, al desarrollo 
de la investigación y en consecuencia al 
de nuestra profesión. 
 
  Ana Rodríguez Gonzalo 
     S. U. de Investigación     
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 LECTURA CRÍTICA DE UN ARTÍCULO CIENTÍFICO  
 

 LECTURA CRÍTICA, COMENTARIO Y DISCUSIÓN SOBRE UN ARTÍCULO 
SELECCIONADO se realizará el 20 de Febrero de 2007, a las 14:30h en la 
Planta 7C/C Hemodiálisis. 
 
Autores: C. Castañeda Cano, A. Ciriza Aramburu, R. Díez Cano. Unidad de Diálisis. 
Sevilla. 
 
El artículo a debatir será: “Hemodiafiltración en línea en 52 pacientes: evolución 
clínica y analítica” 
    
Este artículo presenta la Hemodiafiltración en Línea (HDF) como una técnica de diálisis 
que aúna las ventajas de la hemodiálisis de alto flujo y la hemofiltración. Las diferencia 
una característica, el líquido de substitución se produce a partir del líquido de diálisis 
tras el paso de este a través de dos filtros de polisulfona,  empleando agua ultra pura. 
La HDF utiliza mejor la permeabilidad de las membranas sintéticas forzando la 
ultrafiltración dentro de los márgenes de seguridad del paciente y de integridad del 
sistema. 
 
La HDF presenta las siguientes ventajas: 
 

• Mejor depuración de todo tipo de moléculas presentes en el suero del paciente 
urémico, lo que conduce a un descenso en la morbilidad. 

• Mejor control  de la anemia  y del estado nutricional por la mayor eficacia 
depurativa y la alta pureza del agua empleada. 

• Estabilidad cardiovascular durante el tratamiento. 
 
Realizan un estudio caso-control con 52 pacientes con más de 9 meses de tratamiento 
previo con hemodiálisis convencional o de alto flujo, que pasan a hemodiafiltración en 
línea, igual o superior al mismo tiempo, en un periodo comprendido entre Enero de 
2001 y Marzo de 2004. Se compara situación analítica, calidad de vida y morbilidad, 
llegando a las siguientes conclusiones: 
 

• La HDF mejora los parámetros analíticos de eficacia de diálisis. 
• La HDF mejora la calidad de vida según los parámetros medidos, como el 

aumento de peso. 
• La HDF reduce la morbilidad de los pacientes al disminuir el número de 

ingresos y complicaciones. 
• La HDF es una técnica fácilmente asumible por Enfermería tras un breve 

periodo de aprendizaje. 
 
También se ha descrito en otros estudios una mejoría de la anemia y una mejor 
tolerancia a la HDF frente a las otras técnicas. 
En el artículo plantean el uso de esta técnica en pacientes más inestables desde el 
punto de vista vascular, lo que coincide con pacientes añosos y/o diabéticos, cuya 
alimentación es más deficiente. 
 
Estamos a vuestra entera disposición, para que nos hagáis las sugerencias que os 
parezcan oportunas e interesantes; en este caso la  petición surge de la Unidad de 
Hemodiálisis, 7C/C, que invitan a todos los profesionales del Hospital que deseen 
asistir.  
 
El trabajo se encontrará en la Unidad a vuestra disposición para que podáis leerlo 
antes del 20 de Febrero y en la planta 6ª Ctro. Departamento de Formación, 
Investigación y Procesos. 
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  Conclusiones de la Lectura Crítica realizada el 14 de Diciembre  de 

2006 en Oncología 3D/A: 
 
A la lectura acudieron un total de 12 personas. Tras una pequeña introducción sobre lo 
que es la Enfermería Basada en la Evidencia, la Lectura Crítica, las Revisiones 
Sistemáticas y las parrillas CASPE, se empleó el artículo sobre “Atención de 
Enfermería al dolor provocado por procedimientos cruentos” como elemento de 
iniciación a los estudios observacionales.  
 
Los profesionales que realizaron este estudio han partido del Diagnóstico NANDA 
“Dolor” para profundizar en las intervenciones enfermeras que producen dolor al 
paciente, denominándolas Procedimientos Cruentos de Enfermería (PCE). 
 
Se ejecutan a diario procedimientos que provocan dolor al enfermo, existiendo 
evidencia científica sobre diferentes métodos de control de ese dolor, siendo una 
preocupación conocer cuales son las actitudes de las enfermeras y su conocimiento al 
respecto. 
 
Posteriormente Dª Asunción Chinchilla y Dª Belén de Opazo realizaron la lectura 
crítica del artículo “La música como procedimiento en el  medio hospitalario”. El 
estudio nos  lleva a concluir que el uso de la música en pacientes hospitalizados, 
mientras descansan en cama o en silla, reduce su ansiedad y mejora su estado de 
ánimo. No parecen claros los resultados respecto a su empleo durante los 
procedimientos invasivos, o su influencia en parámetros fisiológicos. Así mismo 
faltarían datos para conocer el tipo de música más conveniente en su empleo. 
 
Durante y después de la misma se abrió un amena discusión sobre la necesidad de 
investigar y revisar artículos científicos versus la actuación sin evidencia científica 
respondiendo únicamente a nuestras creencias. Se discutió si el empleo de la música 
como procedimiento en el control del dolor, en función de los datos disponibles, era 
eficaz y  eficiente. Se puso de evidencia la necesidad de seguir investigando  en ese 
campo.  
 
Los compañeros de la unidad manifestaron su deseo de seguir realizando lecturas 
críticas para mejorar sus habilidades al respecto. 
 
Gracias a todos por acudir y participar. 
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 ACTIVIDADES CIENTÍFICAS 
 

 PROYECTOS DE INVESTIGACIÓN 

 SITUACIÓN DE LOS PROYECTOS EN ACTIVO: 
  
o Proyecto de investigación financiado por la Fundación para la Investigación 

Biomédica del Hospital Ramón y Cajal. “Una Mirada Etnográfica al dolor desde el 
contexto del centro hospitalario” IP: Dª Ena Barroso Pérez. SU Oftalmología 

 
Estado actual 
El estudio se inició en Junio de 2006. Para obtener datos sociales y categorías de 
población, a las que posteriormente se entrevista, se ha diseñado un cuestionario, 
el cual se ha pasado, hasta la fecha a 20 personas de la Unidad del Dolor. Desde 
aquí cabe resaltar la tendencia de los pacientes a atribuir las causas de su 
enfermedad a dos tipos de factores: los procesos de enfermedad anteriores y la 
vida laboral. 
Por el momento se han realizado 4 entrevistas, se realizan tanto a profesionales 
como a pacientes, obteniendo datos del organigrama de la unidad y especialidad 
profesional y datos demográficos de los pacientes, así como de su enfermedad, de 
sus redes de apoyo, interpretaciones causales, consecuencias  y sentimientos 
respecto a la misma. Se realizará un análisis posterior por bloques temáticos que 
nos permitirán elaborar conclusiones. 

 
o Proyecto de investigación financiado por la Fundación para la Investigación 

Biomédica del Hospital Ramón y Cajal. “Efecto de la terapia Láser Interferencial en 
el tratamiento del dolor y la inflamación en la patología de la rodilla” IP: D. Ramón 
Montes Molina. Fisioterapeuta 

 
Estado Actual: 
El estudio se inició en Julio de 2006, habiendo incluido hasta la fecha a 49 sujetos, 
han completado su tratamiento 38 personas y se están tratando en este momento 
9 personas. Se han excluido a 2 sujetos por pérdida en el seguimiento. 
Hasta la fecha no se han detectado acontecimientos adversos graves que hayan 
exigido la suspensión de la aplicación del protocolo de tratamiento en ninguno de 
los sujetos incluidos en el ensayo clínico 

 
 

 PROYECTOS DE INVESTIGACIÓN RESTANTES:  
  
o Proyecto de investigación solicitado a la Fundación Mutua Madrileña “Efecto de la 

terapia Láser Interferencial en el tratamiento del dolor y la inflamación en la 
patología traumática del miembro superior” IP: D. Ramón Montes Molina. 
Fisioterapeuta 

 
o Proyecto de investigación presentado a convocatoria FIS “Efecto de la terapia 

Láser Interferencial en el tratamiento del dolor y la inflamación en la patología 
traumática de hombro” I.P.: D. Ramón Montes Molina. Fisioterapeuta 

 
o Proyecto de investigación "El impacto del proceso del trasplante hepático en 

diversas dimensiones como calidad de vida, ansiedad y depresión, relación de 
pareja y sobrecarga del cuidador". IP: Cristina Martín Martín. Enfermera 
Consulta de Trasplantes.  
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o Proyecto de Investigación aprobado por el Fondo de Investigaciones Sanitarias FIS 

con el título de “Nivel de evidencia en las técnicas y procedimientos de 
enfermería”.  

 
o Proyecto de Investigación aprobado por la Universidad Alcalá de Henares “La 

mediación intercultural en atención sanitaria a la población inmigrante. Análisis 
de la problemática comunicativa Inter-lingüística y propuesta de formación”.  

 
o Proyecto de Investigación aprobado por el Laboratorio del Sueño Humano y 

Cronobiología Aplicada; UAM. “Implicaciones Biológicas y Psicosociales del 
Trabajo a Turnos en la Mujer: un estudio en enfermeras”.  

 
o Proyecto de Investigación desde la unidad de hipertensión arterial;  

“Conocimiento del paciente  de su Riesgo Cardiovascular evaluado por 
Enfermería”.  

 

 PUBLICACIONES 

Dª María Berlanga García. Enfermera, Dª Teresa Manso Gil. Enfermera, D. Isidro 
Parada López. Enfermero, Dª Gema Porras Montoso. Enfermera, Dª Jacoba 
Rodríguez Peña. Supervisora, D. Francisco Javier Rubio Gil Enfermero, Dª María 
Uguet Canal. Enfermera, Dª Julia Villoria Lecussan. Auxiliar de Enfermería. Han 
participado en la creación del “Manual de Acogida Enfermería”. Ed Hospal. 

Dª Teresa Portuondo Maseda, Dª Paloma Marugán Torres, Enfermeras de la Unidad 
de Rehabilitación Cardiaca. Coautoras del artículo “Sobrepeso y Deshabituación 
Tabáquica” publicado en la revista  Enfermería en Cardiología. Nº 38/ 2º cuatrimestre 
2006. 41  

 

 ACTOS CIENTÍFICOS ORGANIZADOS EN EL H. R Y C. 

 JORNADA “IMAGEN SOCIAL DE LA ENFERMERÍA”  
  
Celebrada el 1 de Diciembre de 2006 en el Salón de Actos, organizada por el 

 HOSPITAL Ramón y Cajal y la organización ANDE. 
 

CONFERENCIA: “Imagen de la Enfermería en los medios de comunicación” D. Fernando 
González Urbaneja. Presidente de la Asociación de la Prensa de Madrid 

   
Moderadora: Dña. Patricia Gómez Picard. Rectora Revista Tesela. Liderazgo  y Gestión 
 

 PRESENTACIÓN REVISTA TESELA: LIDERAZGO Y GESTIÓN  

Dña Patricia Gómez Picard. Directora de la Revista Tesela: Liderazgo y Gestión. Revista 
de la Asociación Nacional de Directivos de Enfermería 
  
MESA REDONDA: “La Enfermería en los diferentes entornos” 

Moderador: D. Francisco Javier López Narbona. Jefe de Servicio de Innovación.  
Consejería de Salud. Junta de Andalucía 

1ª Ponencia.  D. Carlos del Águila Sánchez. Director revista JANO 
2ª Ponencia   D. Alipio Gutiérrez Sánchez. Director y presentador del programa 
Buenos días Madrid de Telemadrid 
3ª Ponencia. D. Jose Manuel González Huesa. Director General de Servimedia  
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MESA REDONDA:    “La Enfermería en la Sociedad” 
Moderadora: Dña.  Ana Balseiro Rodríguez. Jefa de prensa de la Consejería Sanidad y 
Consumo de la CAM 
1ª Ponencia. La imagen de la enfermería en los medios audiovisuales. D. Javier Amado 
Canillas. Supervisor de Enfermería 12 de Octubre y Doctor en Imagen y medios 
audiovisuales 
2ª Ponencia.  ¿Qué nos dicen las páginas Web? D. Jose Luis García González. 
Subdirector Enfermero H. R y C 
3ª Ponencia.  La Enfermería: pilar básico para el paciente. Dª Nieves Cuenca Díaz. 
Coordinadora   General, Fundación Leucemia y Linfoma 
4ª Ponencia.  Imagen social de la enfermera. Dña. Francisca Palmero Pérez Enfermera 
Zaragoza 
Conclusiones: Dª Mª Jesús Muñoz Lobo. SAF. H. R y C 
 
Conclusiones   
Hemos tenido una  interesantísima jornada, a la que han asistido alrededor de 250 
participantes, con una gran riqueza y variación en los contenidos, que la han hecho 
realmente interesante.  
Muy edificante y constructivo el debate, por la gran cantidad de aportaciones que se 
han realizado, tanto desde las mesas como por parte de los asistentes. 

 
 Queríamos, con esta jornada, entender como una profesión sanitaria, que se 
caracteriza por estar muy  cerca del ciudadano, “cuando las personas tienen un 
problema de salud, es el enfermero el que mas tiempo pasa con ellas”, que tiene una 
trayectoria larga en el tiempo, “no es una titulación de las de reciente creación”, sea a 
la vez una profesión tan desconocida en profundidad, por todos aquellos que reciben 
sus servicios. 

 
 Durante la mañana, nos han acompañado, profesionales del periodismo, tanto gráfico 
como audiovisual, aportándonos sus percepciones profesionales, en relación a la 
temática. 

 
 D. Fernando González Urbaneja, a través de una experiencia personal, (la intervención 
quirúrgica de oftalmología de una amiga), nos ha transmitido como, casi invisible 
estaba allí la enfermera “Una persona, entrañablemente le apretaba la mano”,  para 
nosotros, le transmitía seguridad e intentaba reducirle el temor. Corrobora que la 
imagen de la enfermería no es evidente, y nos indica que somos nosotros los que 
tenemos que salir de ese ostracismo.   

 
 Los ponentes de la primera redonda, plantean unánimemente la escasa repercusión 
que hay en los medios en referencia a la actividad enfermera en la sociedad. 
Se nos presenta desde los medios:  

• Con un nivel secundario al de los médicos. 
• Imagen positiva, si va asociada a las grandes catástrofes, grandes 

innovaciones tecnológicas, etc.…. 
• Imagen totalmente diluida en la labor cotidiana de AP y A. Hospitalaria. 

 
  
 
Los medios hacen autocrítica, asumen que no buscan a la enfermería aún en temas 
que son responsabilidad de las enfermeras, buscando sin embargo al médico para 
que de su opinión sobre ellos. Pero concluyen que es la profesión enfermera, la que 
debe buscar al medio.  
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  En la mesa de la tarde, se ha realizado un recorrido muy amplio, en el que se han 
descrito desde distintos ángulos  como la profesión enfermera puede utilizar diversos 
canales para llegar a los pacientes; es decir a los consumidores de nuestros servicios.  

 
 Se ha analizado por parte de D. Javier Amado, como es y como ha evolucionado la 
imagen de la enfermería en los medios audiovisuales, centrándolo sobre todo en el 
cine. 

 
 D. Jose Luis, nos ha introducido en las nuevas tecnologías, demostrando que nos 
abren caminos amplísimos, podemos aprovechar las páginas Web para la difusión de 
nuestra cartera de servicios, nuestros estándares de buena práctica, nuestra 
producción científica, es decir dar a conocer que servicio o producto ofrecemos tanto 
a nuestros usuarios, como a otros profesionales. Las páginas Web pueden convertirse 
en canales de información y de formación, garantizarían a los usuarios que lo que en 
ellas se encuentran tienen una base científica.  

 
 Las nuevas tecnologías, como la utilización de Internet para establecer foros por 
ejemplo, nos ayudarían a crear nuevos canales de relación y comunicación 
bidireccionales entre nosotros y nuestros pacientes, pudiéndose resolver problemas 
prácticamente en tiempo real. 

  
 A través de la Ponencia “Imagen Social de la enfermera”, Dña. Francisca Palmero  
Pérez, nos dice que “La profesión enfermera se va configurando de acuerdo a las 
demandas sociales, a la investigación y a la reflexión”. Aportando que la insistencia 
con: la investigación, las colaboraciones, los colegios profesionales, las asociaciones, 
sindicatos profesionales…., son los vehículos facilitadores de la  imagen profesional. 

 
  También hemos podido escuchar, como nos percibe el paciente, a través de la 
coordinadora general de la asociación: “Fundación de leucemia y linfoma” Dña Nieves 
Cuenca Díaz. En pocas palabras pero muy descriptivas y sobretodo  creo que 
contundentes. Nos ven como un pilar básico. Nosotros deberemos darle fondo y 
forma a esa definición. 

 
 En definitiva estamos situados entre lo que nos piden, lo que ofertamos y lo que se 
conoce de nosotros. Parece que para que todo esto ligue sería importante la 
utilización de la publicidad. ¡Usémosla!. Pero la publicidad no vende por sí misma, es 
simplemente un instrumento de persuasión que convence al cliente a la utilización de 
un  servicio, por lo que es el proveedor  del servicio el que tiene que hacer el resto de 
la tarea, si cumple lo ofrecido previamente,  seguirá en el mercado, de lo contrario se 
convertirá en historia. Esto demuestra que el usuario y el profesional deben hacer 
equipo para asegurar el éxito de ambos. 

 
Por último hay que dar la bienvenida  a la revista TESELA: es la revista digital de la 
Asociación Nacional de Directivos de Enfermería (ANDE), especializada en Gestión de 
enfermería, orientada a promover conocimiento útil para la ayuda en la toma de 
decisiones de la enfermera gestora y administradora. Nace con el fin de ofrecer a 
todos los profesionales enfermeros un medio de comunicación, donde la publicación 
de nuestros trabajos científicos en el ámbito de la gestión encuentre su espacio.  

 
Desde aquí también queremos dar la enhorabuena, a nuestros compañeros de 
Valencia, creo que han demostrado cómo usando los medios, sí se llega a todos, han 
utilizado la prensa escrita, la radio y la TV, para acercar una imagen del enfermero a 
la sociedad. Además tratan de despertar en la sociedad, la necesidad de la figura de 
los enfermeros escolares, para garantizar a nuestros hijos una mejor educación para 
la salud (alimentación, sexualidad etc.…..) 
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 ACTIVIDAD CIENTÍFICA “Caminamos hacia el Fututo” 
 
 
Celebrada el 12 de Diciembre de 2006 en el Aula de Docencia Médica del H. R y C 

 
 
 PRIMERA MESA: 
 Moderadora: Dª Ana Rodríguez Gonzalo. Supervisora Investigación. H R y C 
• “Peso y Deshabituación Tabáquica.” Dª Teresa Portuondo Maseda. Enfermera de 

Rehabilitación Cardiaca. H. R y C 
• “Prejuicios en el uso de la morfina en pacientes respiratorios” Dª Ángeles 

Fernández Puentes Supervisora Cirugía Torácica. H. R y C 
• “El Trabajo Docente del Auxiliar Enfermería” Dª Julia Villoria Lecussan. AE de 

Hemodiálisis. H. R y C 
• “Gestión por Competencias. Descripción del perfil de supervisión de unidad de 

enfermería” Dº Fidel López Espuela. Supervisor Área Funcional. H. R y C 
 
 
SEGUNDA MESA:  
Moderadora: Dª Nuria García Moriche. Enfermera UCMA. H R y C 
• “Entrevista Familiar”. Dª Concepción Mosácula María. Coordinadora Unidad de 

Trasplantes. H. R y C 
• “Evaluación del Grado de Dependencia de los pacientes en hemodiálisis mediante 

Test Delta” Dª Gema Palacios García. Enfermera de Nefrología. H. R y C 
• “Tratamiento de Heridas en Cirugía Cardiaca con plasma rico en Factores de 

Crecimiento”. Dº Juan Carlos García Díaz. Enfermero de consultas de C.Cardiaca. 
H. R y C 

• “Procedimiento enfermero en Criocirugía Prostática” Dª Mercedes García Haro. 
Enfermera de Qx de Urología. H. R y C       

 
 
Conclusiones: 
Con la Sesión General Enfermera, “ACTIVIDAD CIENTÍFICA 2006. CAMINAMOS HACIA EL 
FUTURO”, dedicada a la producción científica que los profesionales enfermeros de 
nuestro hospital han desarrollado durante todo el año, y con la que nos han 
representado a nivel nacional, cerramos como ya es tradicional las Sesiones Generales 
Enfermeras del 2006.  
 
Ha sido un éxito de asistencia y de calidad lo aportado por todas las sesiones  que se 
han celebrado durante este año, queremos daros las gracias por ello y animaros a que 
en el 2007, aumente nuestro interés y la producción científica de los enfermeros del 
hospital. 
 
Esta última sesión recoge una muestra de las actividades científicas que han realizado 
compañeros del hospital y presentado en foros externos, siendo algunas de las cuales 
premiadas.  
 
Destacamos que la producción científica de este año ha aumentado en 35 
comunicaciones respecto al 2005. 
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Se han abordado diferentes temas como: 

• La importancia del Auxiliar de Enfermería en la tutorización de los alumnos. 
• El papel de la Enfermera en el mantenimiento del peso tras la Deshabituación 

Tabáquica, ejerciendo un papel educativo en hábitos dietéticos y de ejercicio 
físico. 

• Los prejuicios en el uso de la morfina en pacientes con problemas respiratorios, 
como el EPOC, disminuyendo así la calidad de vida de nuestros pacientes. 

• La elaboración del perfil de competencias del supervisor, como medio para 
mejorar la adecuación al puesto del trabajo. 

• La importancia de la entrevista a los familiares del posible donante de órganos, 
desde el respeto máximo y ejerciendo grandes habilidades de comunicación. 

• El empleo del Test Delta para la evaluación del grado de dependencia de los 
pacientes hemodializados, evidenciándose un aumento en el grado de 
dependencia física de los pacientes, que repercute en la dotación de recursos 
de la unidad. 

• Empleo de plasma rico en factores de crecimiento para tratar heridas en cirugía 
cardiaca que no evolucionan bien con la cura convencional con suero 
hipertónico. Procedimiento que acorta el tiempo de cicatrización. 

• Descripción de un procedimiento novedoso, el empleo de la Criocirugía en el 
Adenoma Prostático, como técnica de reducción del tiempo de hospitalización y 
de las posibles complicaciones quirúrgicas. 

 
Aunque el contenido de las dos mesas redondas ha sido muy diverso, lo que dificulta 
sintetizar conclusiones, todos han  compartido con nosotros su conocimiento y  
entusiasmo. La participación de los aproximadamente 90 asistentes quedó reflejada en 
los amplios y animados debates que se produjeron en el turno de preguntas, 
resaltando el gran interés que despertaron las conclusiones de los trabajos. 
 
 

 PRÓXIMAS ACTIVIDADES  

El próximo día 26 de Enero se celebrará en  el Aula Europea 
 

 SESIONES GENERALES AULA EUROPEA DE ENFERMERÍA. 
 
 Conferencia 

 “La Dependencia en España. Implicaciones de la Ley de promoción de la 
autonomía personal y atención a las personas en situación de dependencia.”  Por 
Dª Victoria García de Toledo. Profesora Departamento Enfermería. Universidad de 
Castilla la Mancha. 
  
 Mesa redonda “Ámbitos de Actuación y Atención a los mayores dependientes y 

sus cuidadores”. 
Ponentes: 
“La dependencia desde la prevención y el diagnóstico precoz”. Dr. Roberto Petidier 
Torregrossa. Sº de Geriatria del Hospital Universitario de Getafe. Coordinador de la 
Unidad de Cuidados Comunitarios.   
“Los cuidados orientados a la recuperación funcional del paciente dependiente”. 
Dña. Rosa Salazar de la Guerra. Directora de Enfermería del Hospital de Media Estancia 
de Guadarrama (Madrid).  
“Atención y cuidados al mayor dependiente en Centros Residenciales 
Sociosanitarios”. Dña. Esperanza Manzanero  López. Enfermera. Directora del Centro 
Sociosanitario Medinaceli. Villanueva del Pardillo (Madrid).  
“Papel y necesidades del cuidador  en la atención al mayor dependiente”.  D. Jose 
Mª Curto Martín. Miembro de la Asociación de Familiares de Enfermos de Alzheimer de 
Madrid.  
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 SESIONES GENERALES DE ENFERMERÍA EN EL HOSPITAL RAMÓN Y CAJAL. 

 
El próximo día 19 de Enero se celebrará en el Hospital Ramón y Cajal  
 

• “Programa de Entrenamiento de Catéter PICC, aportación internacional 
desde la asociación americana de accesos vasculares”. Ponente: Nancy 
Moureau. 

 
 Aula de Docencia Médica 

 
 
El próximo día 22 de Febrero se celebrará en el Hospital Ramón y Cajal  
 

• “La Cooperación enfermera en la ayuda humanitaria. Una labor eficaz, 
silenciosa y satisfactoria”   

 
 Aula de Docencia Médica 

 
El próximo día 20 de Marzo se celebrará en el Hospital Ramón y Cajal 
 

• “¿Licenciatura? ¿Especialidades?  Y ¿Carrera profesional? Dónde estamos y 
hacia donde vamos 

 
 Salón de Actos 
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 NUESTRO ARTÍCULO CIENTÍFICO  

Título: 
“Perfil del Hábito Tabáquico en personal hospitalario” 

Autores: Alfonso M., Aranda I.,  Del Blanco C., Llerena S., Sánchez A., Moreno 
S., Pérez. E. Unidad de Tabaquismo (UNET). Servicio de Neumología. Hospital 
Ramón y Cajal 

 INTRODUCCIÓN 
 
El tabaquismo es una enfermedad adictiva crónica que afecta al 36% de la población 
general española y ocasiona muerte prematura a más de la mitad de los individuos que 
la padecen. Es también la principal causa de morbimortalidad prevenible en los países 
desarrollados.  
 
Los profesionales sanitarios deben implicarse en la actuación frente al tabaquismo, sin 
embargo, un importante porcentaje de los mismos se declaran fumadores. Este hecho 
hace que el hábito tabáquico entre el personal sanitario sea doblemente problemático; 
por un lado nos encontramos con los efectos nocivos del tabaquismo en la salud de los 
sanitarios, pasando a ser población objeto de intervención, y, por otro con aquellos 
derivados de una supuesta pérdida de eficacia en la deshabituación de pacientes, como 
consecuencia de ser parte del problema.  
 
La prevalencia general del tabaquismo en trabajadores de hospitales de tercer nivel 
continua siendo muy alta. La mayoría de las series ofrecen niveles de prevalencia 
superiores al 35%. Muzi G y Cols1. declaran una prevalencia del 36% de fumadores en 
una muestra de 2743 empleados. Parece ser que esta prevalencia es mayor en mujeres 
que en hombres sanitarios y el colectivo de enfermeras, el que presenta el mayor 
porcentaje de fumadores en el ámbito hospitalario2. 
 
Medidas como identificar el perfil del hábito tabáquico en nuestro hospital, nos 
permitirá conocer el nivel de tabaquismo general, las áreas donde se concentra y  las 
medidas específicas oportunas para cualquier programa de actuación. 

 OBJETIVOS GENERALES 
 
Conocer la prevalencia general del hábito tabáquico en nuestro hospital. 
Conocer la distribución de la misma en función de la categoría profesional y del lugar 
de trabajo.  

 MATERIAL Y MÉTODO 
 
Estudio descriptivo transversal de una muestra de 2358 trabajadores del hospital 
“Ramón y Cajal”. 
Se analizaron un total de 33 servicios distribuidos en servicios Clínicos (16), 
Quirúrgicos (11) y servicios Centrales (6).  
Los datos fueron recogidos mediante entrevistas individualizadas en cada servicio 
seleccionado, a través de informadores clave. En todas las entrevistas se utilizó un 
protocolo que incluía el número total de miembros del servicio, número de médicos 
adjuntos, MIR, enfermeras, auxiliares de enfermería y administrativos, así como 
número de fumadores en cada uno de los estamentos. 
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 ANÁLISIS DE DATOS 
 
De los 2358 profesionales fueron estudiadas 882 enfermeras (E), 622 auxiliares de 
enfermería (AE), 527 médicos adjuntos (M), 247 MIR y 80 administrativos (A).  
La prevalencia global de tabaquismo fue del 23%. 
La distribución por estamentos fue la siguiente: 

 E :28%;  
 AE :27%;  
 A :23%;   
 M :14%;  
 MIR :12.3%. 

 
El porcentaje en los servicios Clínicos (superior al 24%) fue mayor respecto de los 
Quirúrgicos y Centrales.  

 Los servicios Clínicos con mayor prevalencia tabáquica fueron: Urgencias 
(45%), Psiquiatría (41%), Hematología (34%), Oncología (31%) y 
Reumatología (28%). El servicio con inferior prevalencia fue Nefrología 
(2%). 

 En los servicios Quirúrgicos: C. Cardiaca, Neurocirugía y C. Vascular 
(28%; 27%, y 23% respectivamente), fueron los de mayor prevalencia. 

 Servicios Centrales: el mayor porcentaje corresponde a Bioquímica (32%) 
 
 
Las enfermeras y auxiliares de enfermería son los estamentos con mayor porcentaje de 
hábito tabáquico (28% y 27% respectivamente), mientras en el estamento médico es 
menor del 14%. 
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 CONCLUSIONES 
 
Los resultados ponderados según método realizado demuestran que: 
 

 La prevalencia de tabaquismo aún es alta en nuestro hospital (23%). 
 

 En algunos servicios como Urgencias y Psiquiatría la prevalencia de 
tabaquismo supera el 40% de la plantilla. Consideramos por tanto que una 
intervención en estos servicios podría ser más eficiente.  

 
 El personal de enfermería al igual que en otros estudios, es el estamento con 

mayor porcentaje de fumadores. 
 

 En el personal médico, el porcentaje de casos observados es sensiblemente 
inferior a lo declarado en otros estudios. Este hecho puede indicar un cambio 
de comportamiento en este colectivo en relación al hábito tabáquico. 

   Son necesarios más estudios para aclarar los condicionantes que determinan    
   estas diferencias.  
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 FOROS DE ENCUENTRO  

 JORNADAS Y CONGRESOS 

5º SEMINARIO ENFERMERÍA QUIRÚRGICA. INFECCIÓN HOSPITALARIA 
Fecha: 23 de Febrero 2007. Lugar: BARCELONA 
Información: Hospital del Mar. Relaciones Públicas. Secretaría. Telf.: 93 3178444 
http//www.gotic-congres.com  

 
XIII CURSO SE ACTUALIZACIÓN EN CARDIOLOGÍA PEDIÁTRICA 
Fecha: 7 a 10 de Marzo 2007.  Lugar: MADRID  
Información: HGU Gregorio Marañón  Secretaria. Telf.: 915290267 
http//www. cardiologiainfantilgm.net 

 
IX CONGRESO NACIONAL DE ENFERMERÍA DERMATOLÓGICA 
Fecha: 14, 15 y 16  de Marzo 2007.  Lugar: BENALMADENA. MÁLAGA 
Información: Secretaria. Telf.: 952060020 
cnedma@sistema-congresos.com 

 
XXIV CONGRESO NACIONAL DE ENFERMERÍA DE SALUD MENTAL 
Fecha: 28, 29 y 30 de Marzo 2007 Lugar: LAS PALMAS DE GRAN CANARIA 
Información: Secretaría. Telf.: 91 7306538 
http//www.aesm.net 

 
SEGURIDAD DEL PACIENTE 
Fecha: 28 y 29 de Marzo 2007. Lugar: MADRID 
Información: Secretaria. Telf.:   902 121 015 
http//www.iir.es 

 
I CONGRESO NACIONAL DE ENFERMERÍA Y SALUD ESCOLAR 
Fecha: 29, 30 y 31 de Marzo 2007 Lugar: VILLAJOYOSA. ALICANTE 
Información: Secretaría. Telf.: 965 228297 
http//www.npmundo.com/congreso 

 
XVIII JORNADAS NACIONALES. SUPERVISIÓN DE ENFERMERÍA. 
ENFERMERAS GESTORAS 
Fecha: 18,19 Y 20 de Abril 2007 , Lugar: SANTANDER 
Información: Secretaría. Telf.: 902 190 848 
http//www.18supervisionenfermeria.com 

 
IV CONGRESO NACIONAL DE ENFERMERÍA HACIA LA SALUD HOLÍSTICA 
Fecha: 18, 19 y 20  de Abril 2007. Lugar: TENERIFE 
Información: Secretaría. Telf: 922 656262 
http//www.congresoholistica.es 

 
VI CONGRESO NACIONAL ENFERMERÍA EN TRAUMATOLOGÍA Y ORTOPEDIA
AEETO 
Fecha: 25, 26 y 27 de Abril 2007. Lugar: CÓRDOBA 
Información: Fabula Congreso. Secretaría. Telf: 91 4735042 
 eugeniavidal@fabulacongress.com 
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V CONGRESO NACIONAL DE INFORMÁTICA EN ENFERMERÍA 
Fecha: 25, 26 y 27 de Abril 2007. Lugar: LOGROÑO 
Información: Secretaría. Telf: 91 3889478 
 http:www.seis.es/inforenf2007/ 

 
8º CONGRESO NACIONAL DE ENFERMERÍA DE LA INFANCIA 
Fecha: 9, 10 y 11 de Mayo 2007. Lugar: JAÉN 
Información: Universidad e Jaén. Escuela de Ciencias de la Salud 

 
XI REUNIÓN NACIONAL ASOCIACIÓN ESPAÑOLA DE  COLOPROCTOLOGÍA 
VI CONGRESO NACIONAL DE ENFERMERÍA EN OSTOMÍAS 
Fecha: 9, 10 y 11 de Mayo 2007.  Lugar: SAN SEBASTIÁN  
Información: Secretaria. Telf.: 93 5101005 
http//www. rnaec2007.com 

 
XXIII JORNADAS NACIONALES DE ENFERMERÍA EN TRAUMATOLOGÍA Y  
CIRUGÍA ORTOPÉDICA 
Fecha: 9, 10 y 11 de Mayo 2007.  Lugar: BARCELONA 
Información: Secretaría. Telf.: 902 190 848 
http//www.23enfermeriatraumatologia.com 

 
V CONGRESO MUNDIAL DE BIOÉTICA  
Fecha: 21,22, 23, 24 y 25  de Mayo 2007.  Lugar: GIJÓN 
Información: Sociedad internacional de bioética.  Secretaría. Telf.: 98 535 46 66 
http//www.sibi.org 

 
III CONGRESO NACIONAL DE ENFERMERÍA SOCIOSANITARIA 
Fecha: 30 y 31 de Mayo y 1 de Junio  2007, Lugar: MÁLAGA 
Información: Secretaria. Telf: 912 042 600 
http://www.enfermeriasociosanitaria.com 
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 PREMIOS, BECAS Y CERTÁMENES 

III PREMIOS DE ENFERMERÍA. SANTIAGO MARTÍN JARAUTA 
Fecha: Límite de entrega 1 de MARZO 2007  
PREMIO MEJOR TRABAJO INVESTIGACIÓN. DOTACIÓN 15OO EUROS 
PREMIO MEJOR PROYECTO INVESTIGACIÓN. DOTACIÓN 500 EUROS 
Fecha: Límite de entrega 31 de MAYO 2007.  
DOTACIÓN DE 6.000 EUROS. 
Información: Colegio Oficial de Enfermería de Huesca 

 
CONVOCATORIA DE 4 BECAS 2006-2007  DE LA  FUNDACIÓN GRÍFOLS i  
LUCAS PAR CUATRO PROYECTOS DE INVESTIGACIÓN EN BIOÉTICA 
Fecha: Límite de entrega 31 DE MAYO 2007.  
DOTACIÓN DE 3.900 EUROS CADA UNA 
Información: Fundación Víctor Grífols i Lucas Tef: 935710410 
http://www.fundaciongrifols.org 

 
CONVOCATORIA  PREMIO DE INVESTIGACIÓN SOBRE BIOÉTICA 
2006-2007  DE LA  FUNDACIÓN GRÍFOLS i LUCAS  

Fecha: Límite de entrega 31 de MAYO 2007.  
DOTACIÓN DE 6.000 EUROS. 
Información: Fundación Víctor Grífols i Lucas Tef. 34+ 935710410 
http://www.fundaciongrifols.org 

 
CONVOCATORIA  PREMIO A UNA OBRA PERIODÍSTICA SOBRE BIOÉTICA 
2006-2007  DE LA  FUNDACIÓN GRÍFOLS i LUCAS  

Fecha: Límite de entrega 31 de MAYO 2007.  
DOTACIÓN DE 3.000 EUROS. 
Información: Fundación Víctor Grífols i Lucas Tef. 34+ 935710410 
http://www.fundaciongrifols.org 

 
CONVOCATORIA CONSEJERÍA DE EDUCACIÓN DE LA CAM. 
AYUDAS PARA ESTANCIAS BREVES EN CENTROS DE INVESTIGACIÓN  
ESPAÑOLES Y EXTRANJEROS 
Fecha: 3 plazos de entrega: ENERO, FEBRERO y MAYO de 2007  
Información: Secretaria Unidad de Apoyo a la Investigación. Planta -2 dcha. 
http://www.madrid.org/ceducacion/investigacion/conv2007/conv2007.htm 

 



Boletín IDEA. Nº 13 – Enero 2007 Pág. 22 de 29

 

 

 ACTIVIDADES DOCENTES 

 ACTIVIDADES FORMATIVAS  

Para cualquier información sobre cuestiones  relacionadas con formación, dirigirse a   
Dª Azucena Marzo Martínez. Sup. Formación. 6ª Planta C. Telf.: 91  336 87 70 
   
 

 CURSOS DE ENERO 
 

• EL USO SEGURO DE LOS RAYOS X. 5 EDICIONES 
  29 ENERO, 30 ENERO, 31 ENERO, 1 FEBRERO y 2 FEBRERO 

Dirigido a enfermeras y auxiliares de enfermería  
 

 CURSOS DE FEBRERO  
 

• RECURSOS BIBLIOGRAFICOS 
  1 FEBRERO 

Dirigido a personal de enfermería  
 

• ENFERMERIA NEUMOLOGICA 
Del 5 al 9 de FEBRERO 
Dirigido a enfermeras/os 
 

• TAXONOMIA NANDA, NIC Y NOC 
Del 12 al 15 de FEBRERO 
Dirigido a enfermeras/os 
 

• CUIDADOS EN LAS ULCERAS POR PRESION 
19 y 20 de FEBRERO 
Dirigido a enfermeras y auxiliares de enfermería  
 

• R.C.P AVANZADA 
22 y 23 de FEBRERO 
Dirigido a enfermeras/os 
 

• R.C.P BASICA 
26 de FEBRERO 
Dirigido a personal de enfermería 
 

• PLANES DE CUIDADOS 
27 y 28 de FEBRERO 
Dirigido a enfermeras/os 
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 CURSOS DE MARZO  

 

• RIESGOS TRANSFUSIONALES 
  1 y 2 de MARZO 

Dirigido a enfermeras y auxiliares de enfermería  
 

• CONTROL DEL ESTRES 
  Del 5 al 9 de MARZO 

Dirigido a enfermeras/os  
 

• CUIDADOS DE ENFERMERIA EN EL PACIENTE CARDIORESPIRATORIO 
  12, 13 y 14 de MARZO 

Dirigido a enfermeras/os 
  

• CUIDADOS DE ENFERMERIA EN EL PACIENTE GERIATRICO 
  19, 20 y 21 de MARZO 

Dirigido a enfermeras/os 
  

• CUIDADOS DE ENFERMERIA EN EL PACIENTE ONCOLOGICO 
  26, 27 y 28  de MARZO 

Dirigido a enfermeras/os 
  

• CUIDADOS BASICOS EN PACIENTES HOSPITALIZADOS 
  22 y 23 de MARZO 

Dirigido a auxiliares de enfermería  
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 FIP INFORMA  
Las actividades que ha desarrollado el departamento durante el año 2006 han sido: 
 

 Formación Continuada 
 

• Total 63 acciones Formativas   1084 asistentes 

• Se han acreditado    29 cursos 

• Acciones Formativas nuevas   3 

• Cursos específicos para cada categoría profesional 
Ha habido un  aumento de 13  acciones formativas respecto al año anterior, 
así como del número de cursos acreditados. 

 

 Docencia Pregrado 
 

• 3 Escuelas de Enfermería    253 Alumnos 

• 7 I.E.S. de Auxiliar de Enfermería   88 Alumnos 

• 1 I.E.S. de Dietistas       3 Alumnos 

• 1 I.E.S. de TAP        3 Alumnos 

• 4 I.E.S. de TEL                24 Alumnos 

• 2 Escuelas de Fisioterapeutas              50 Alumnos    
 

 Foros de encuentro  
  

• 5 Jornadas Nacionales   1050 asistentes 

• 6 Sesiones generales     425 asistentes  
 
 
 

 Participación en actos científicos 
 

• 4 comunicaciones  presentadas en congresos y jornadas 
• 4 moderaciones de mesas 

 
 
 

 Investigación 
 

• 6 Boletín IDEA 

• 6 Becas de Investigación 

• 5 Lecturas críticas de artículos científicos 

• 4 Publicaciones 
 

 

 Estancias temporales  
  

• 22 Estancias temporales. 
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 HERRAMIENTAS PARA LA INVESTIGACIÓN  
Este apartado aglutina las diferentes fuentes con las que contamos para la IE. Podemos 
acceder a ellas a través de nuestra biblioteca o fuera de ella: Revistas de Enfermería, 
Bases de Datos, guías de manejo de algunas de ellas y direcciones de las Sociedades 
Científicas.  

 REVISTAS DE ENFERMERÍA  

 Revistas en formato papel de la Biblioteca 
   

Cultura de los Cuidados 2001-     2 al año 
Enfermería Científica 1994-      2 al año  
Enfermería Clínica 1993-      Cada 2 meses 
Enfermería Intensiva 1998-      Trimestral 
Gerokomos 2001-       Trimestral 
Index de Enfermería Española e Iberoamericana 2001-  Mensual 
Metas de Enfermería 2001-      10 al año 
Nursing 1983-       10 al año 
Revista Rol de Enfermería (1978-80)1981-    11 al año 
Revista de Enfermería       5 al año 
Escuela Universitaria de Albacete     Anual 
 

 Revistas en formato digital 
 
 Revista Tesela:  
  
 Dada su reciente presentación e interés, se incorpora esta revista a nuestra 

base de datos electrónica: orientada a promover el conocimiento de la 
enfermera gestora. 

  
 Revista Tesela: revista de la Asociación Nacional de Directivos de Enfermería 
 (ANDE), primera publicación electrónica especializada en gestión de 
 enfermería.  
 http://www.index-f.com/tesela/revista.php 
 
 Best Practice. 
 http://www.joannabriggs.edu.au/pubs/best_practice.php?title_find=Spanish: 
  
 Enfermería intensiva. P 1998-/: http://www.doyma.es/ 
       
 Enfermería científica. P 1994-/: http://www.doyma.es/    
    
 Enfermería clínica.     P 1993--/ http://www.doyma.es/    
  
 Doyma : acceso:     login 64119920,  password 00BRLC 
 

Index de Enfermería.  
http://www.index-f.com/indexenfermeria/44revista/44_sumario.php 

 
 Nure Investigación: 
 http://www.fuden.es/originales_detalle.cfm?ID_ORIGINAL=102&ID_ORIGINAL_INI=1
 &mail 
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 BASES DE DATOS  

 Bases de datos específicas enfermería GRATUITAS 
 INTERNET  

 

BDIE.  http://bdie.isciii.es/buscador_BDIE.htm  Base de Datos para la 
Investigación en Enfermería. Instituto de Salud Carlos III. 

 
 Cuiden. http://www.doc6.es/index/consulta.htm Fundación Index de 
Enfermería.  

 

CUIDATGE. http://teledoc.urv.es/cuidatge/ Universitat Rovira i Virgili 

 

ENFISPO. :http://alfama.sim.ucm.es/isishtm/enfispo.asp Referencias 

bibliográficas sobre Enfermería, Fisioterapia y Podología en español.  
Universidad Complutense de Madrid.  

 

IME. http://bddoc.csic.es:8080/IME/BASIS/ime/web/docu/SF Índice Médico 

 Español 
 
 

 Bases de datos generalistas 
 

THE COCHRANE LIBRARY Cochrane Library Plus en español Revisiones 
Sistemáticas y Ensayos Clínicos Acceso gratuito. http://www.update-

software.com/Clibplus/ClibPlus.asp     
 

MEDLINE (Nacional Library of Medicine). Revisiones sobre ciencias de la salud. 
 http://www.ncbi.nlm.nih.gov/entrez/query.fcgi?DB=pubmed 

 

 RECURSOS EN INTERNET  

A continuación os facilitamos diferentes link de Interés que nos pueden ayudar a 
realizar investigación en enfermería. 
 

 Entidades de Investigación: 
 
 Unidad de coordinación y desarrollo de la Investigación en Enfermería 
 (Investén-ISCIII): 
 http://www.isciii.es/htdocs/redes/investen/investen_presentacion.jsp 
 
 Fundación Joanna Briggs 
 http://www.joannabriggs.edu.au/pubs/best_practice.php?title_find=Spanish 
 
 Fisterra: recursos útiles en red APS con Biblioteca Virtual 
 http://www.fisterra.com/index.asp 
 
 Fundación Enfermería INDEX: Gestión del Conocimiento en Cuidados para la 
 salud 
 http://www.index-f.com/ 
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 Instituto de Salud Carlos III 
 http://www.isciii.es/htdocs/redes/investen/investen_presentacion.jsp 
 
 Agencia Laín Entralgo 
 http://www.madrid.org/cs 
 
 Colegio Oficial Enfermería. Madrid 
 http://www.codem.es/ 
 
 

 SOCIEDADES CIENTÍFICAS DE ENFERMERÍA 

Asociación Española de Enfermería Cardiología: 
http://www.enfermeriaencardiologia.com/  

  
Sociedad Española de Enfermería Intensiva y Unidades Coronarias: 
http://www.seeiuc.com/ 

 
Asociación de Enfermería Comunitaria: 
http://www.enfermeriacomunitaria.org/ 

 
Asociación Andaluza de Enfermería Comunitaria:  
http://www.asanec.org/ 

 
Asociación Española de Enfermería Deportiva:  
http://www.ocenf.org/AEED/ 

 
Asociación Española de Directivos de Enfermería ANDE:  
http://www.ande.org/ 

 
Asociación Española de Enfermería Docente:  
http://www.aeed.net/ 

 
Asociación Española de Enfermería Endoscópica Digestiva: 
http://www.prous.com/aeeed/ 

 
Asociación Española de Enfermería Especializada en Lesión Medular Espinal: 
http://www.aselme.com/aselme.htm 

 
Asociación Española de Enfermería Quirúrgica:  
http://www.aeeq.net/ 

  
Asociación Española de Enfermería del Trabajo y Salud Laboral: 
http://www.fut.es/~aet 

 
Asociación Nacional de Taxonomías y Diagnósticos en Enfermería: 
http://www.ub.es/aentde/welcome.htm 

 
Federación de Asociaciones de Enfermería Comunitaria y Atención Primaria: 
http://www.enfermeriacomunitaria.org/enlaces/faecap.html 

 
Sociedad Científica Española de licenciados en Enfermería:  
http://www.scele.org/ 

 
Sociedad Española Experta en Estomaterapia:  
http://www.estomaterapia.com/ 
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Sociedad Española de Geriatría u Gerontología: 
 http://www.arrakis.es/~seegg/ 

 
Sociedad Española de Enfermería Informática e Internet:  
http://www.seei.es/ 

  
Sociedad Española de Informática de la Salud:  
http://www.seis.es/ 

 
 Sociedad Española de Enfermería Nefrológica: 

http://www.interbook.net/colectivo/seden/ 
 

Sociedad Nacional de Enfermería de cuidados pediátricos y neonatales: 
http://www.terra.es/personal/anecipn/intro.htm 

 
Sociedad Española de Enfermería Radiológica Intervencionista:  
http://www.serie-es.com/  

 
Sociedad Española de Enfermería de Urgencias y Emergencias: 
http://www.enfermeriadeurgencias.com/ 

 
Asociación Española de Enfermería Vascular:  
http://www.aeev.net/ 
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 SUGERENCIAS  
Este es vuestro apartado, es donde pretendemos plasmar las inquietudes, 
observaciones y sugerencias que tengáis en cuanto a potenciar la Investigación 
Enfermera. Debéis de dirigirlas al Area de Formación, Investigación y Procesos (FIP) 
Planta 6ª Centro, Teléfono 91-336-8770, o a la dirección de correo 
arodriguezg.hrc@salud.madrid.org, a la atención de Ana Rodríguez Gonzalo, 
Supervisor de la Unidad de Investigación Enfermera. 
 
 


