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% FELIZ NAVIDAD 2006

Un ano mas desde el Boletin IDEA, queremos agradecer a todos los que de una
manera u otra habéis colaborado en la elaboracién del Boletin: participando
activamente como Investigadores en proyectos, publicando articulos cientificos en
revistas, presentando trabajos cientificos en jornadas, sesiones generales.

También queremos expresar nuestra gratitud a los que nos siguen apoyando con
sus esfuerzos para que podemos asentar la investigacion en Enfermeria en nuestro
Hospital, Fundacion para la Investigacion Ramoén y Cajal, Unidad de Bioestadistica,
Biblioteca, INVESTEN, Agencia Lain Entralgo, Fundacion INDEX.

Queremos hacer una especial mencién al grupo GIERyC, formado por 22
enfermer@s de nuestro hospital, que con su dedicacion personal y motivacién nos
dan fuerzas e ideas para seguir en esta linea, gracias por su participacién en las
lecturas criticas, sesiones de autoformacion, elaboracion de varias comunicaciones
y proximamente la presentacion de un proyecto de Investigacion al Carlos lll.

Este ano 2006, como podréis apreciar en el Boletin, hemos tenido un crecimiento
en la Investigacion de nuestra Division, se han realizado 88 actividades de
investigacion, un 43% mas que el afno pasado, se estan realizando 8 proyectos de
investigacion, 5 mas que el ano pasado, se han dado 34 ponencias, 25 mas que el
ano pasado, se han presentado 10 pdster, 5 mas que el afno pasado, todo ello en
actos cientificos fuera del Hospital, todo ello nos llena de gran satisfaccion, llegue
a todos los que lo habéis hecho posible nuestro reconocimiento y animaros a
seguir en esta linea.

Por ultimo queremos trasmitir a todo el personal de la division nuestro
agradecimiento por la magnifica acogida que nos dispensais con la lectura de
nuestro / vuestro Boletin IDEA, que hace que nos debamos esforzar cada dia mas
en poder llenarlo de contenidos utiles para todos vosotros.

Esperamos que la lectura de este numero 12 de IDEA que resume los contenidos
mas interesantes de los numeros anteriores, cuente con la acogida de siempre.

Desearos que estas navidades, las paséis en compania de vuestros seres queridos y
tengamos un ano 2007 lleno de salud, felicidad e investigacion.

EL COMITE DE REDACCION
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* ACTIVIDADES CIENTIFICAS - 2006

En este apartado se resumen las actividades cientificas llevadas a cabo por los diferentes
integrantes de la Divisién Enfermera.

#" PROYECTOS DE INVESTIGACION 2006

# FINALIZADOS

Proyecto de investigacion, aprobado por la Asociacion Espafola de Equipos de Terapia
Intravenosa (ETI) “Cuidados de Enfermeria en accesos venosos”. IP. D Carmen Carrero
Caballero. Enfermera H. Ry C. Finalizado en Octubre

# EN ACTIVO

-
oM
SahiMadid

= Como Investigadores Principales

Proyecto de investigacion financiado por la Fundacién Mutua Madrilefa “Efecto de la
terapia Ldser Interferencial en el tratamiento del dolor y la inflamacion en la patologia
traumadtica del miembro superior’ IP: D. Ramon Montes Molina. Fisioterapeuta

Proyecto de investigacién financiado por la Fundacién para la Investigacion Biomédica del
Hospital Ramén y Cajal. “Una Mirada Etnogrdfica al dolor desde el contexto del centro
hospitalario” IP: D® Ena Barroso Pérez. SU Oftalmologia

Proyecto de investigacion financiado por la Fundacién para la Investigacién Biomédica del
Hospital Ramén y Cajal. “Efecto de la terapia Ldser Interferencial en el tratamiento del
dolor y la inflamacion en la patologia de la rodilla” IP: D. Ramon Montes Molina.
Fisioterapeuta

= Como Colaboradores

Proyecto de Investigacién aprobado por el Fondo de Investigaciones Sanitarias FIS con el
titulo de “Nivel de evidencia en las técnicas y procedimientos de enfermeria”. |P. D?
Montserrat Solis Mufoz, enfermera H. Puerta Hierro y colaboran D? Cristina Martin
Martin, D Nuria Martinez Jarefo y D. Luis Torres Leon, enfermeros del H. Ry C.

Proyecto de Investigacion aprobado por la Universidad Alcala de Henares “La mediacion
intercultural en atencion sanitaria a la poblacion inmigrante. Andlisis de la problemdtica
comunicativa Inter-lingtiistica y propuesta de formaciéon”. Colabora D2 Ena Barroso
Pérez.

Proyecto de Investigacion aprobado por el Laboratorio del Suefio Humano y Cronobiologia
Aplicada; UAM. “Implicaciones Bioldgicas y Psicosociales del Trabajo a Turnos en la Mujer:
un estudio en enfermeras”. IP: Dr Antonio Vela Bueno. Colaboran diferentes enfermeros
delH.Ry C.

Hosplial Untversitario
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?‘f PRESENTADOS EN CONVOCATORIA FIS

Proyecto de investigacion “Efecto de la terapia Ldser Interferencial en el tratamiento del
dolor y la inflamacion en la patologia traumdtica de hombro” 1.P.. D. Ramon Montes
Molina. Fisioterapeuta

Proyecto de investigacion "El impacto del proceso del trasplante hepdtico en diversas
dimensiones como calidad de vida, ansiedad y depresion, relacion de pareja y sobrecarga
del cuidador’. IP: Cristina Martin Martin. Enfermera Consulta de Trasplantes.

#" PUBLICACIONES

D2 Pilar Anta y D? Esther Gomez. Han participado en la elaboracion del libro “El Alzheimer
y otras demencias. Guia para familiares y cuidadores”. Enfermeras de la consulta de
Neurologia del Centro de Especialidades de San Blas.

D2 Carmen Carrero Caballero. Coordinadora y coautora del libro “Tratado de
Administracion Parenteral”. Colaboradores: Patrocinio Barreales Llamas, Enrique Bermudo
Ramirez, Fatima Carabafa Pérez, Cristina Chao Lozano, Julia Cita Martin, Pilar de la Cruz
Peral, Angeles Fernandez Puentes, Manuel M2 Galan Mateos, Juan Antonio Joga Herranz,
Concha Martinez Martin, Isabel Martos Sanchez, Blanca Palomares Rubio, Beatriz Rodriguez
Pérez.

ﬁ BECAS DE INVESTIGACION EN ENFERMERIA

= La Fundacion para el progreso de la onco-hematologia convoca la 12 Edicion del
Premio de Investigacion, destinado a los profesionales de enfermeria del Servicio
de Hematologia del Hospital Ramoén y Cajal. El plazo de presentacién finalizara el 15
de Diciembre 2006.

*» La Fundacién para la Investigacion Biomédica del H. R. y C., ha otorgado 2 Becas
para la Formacién en Investigacidon, de técnicos FPIl, que han terminado sus
estudios en nuestro Hospital en los Cursos académicos 2005 y 2006, han sido
seleccionados los siguientes candidatos:

- D2 Ana Gémez Soria
- D. Borja Iglesias Rodriguez

ﬁ? PARTICIPACION EN CONGRESOS Y JORNADAS

L )
N 28 de Febrero se celebré la JORNADA sobre EQUIPOS DE TERAPIA INTRAVENOSA.
Universidad Alfonso X el Sabio. Madrid.

= Ponencia. “Catéteres venosos centrales de larga duracion, indicacion y criterio de
eleccion. Recomendaciones CDC’. Angeles Fernandez Puentes. Supervisora de
Neumologia
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15 de Marzo se celebré en el AULA EUROPEA

o Mesa Redonda: “Investigacion en la prdctica: facilidades y barreras”
Moderador: José Luis Garcia Gonzalez. Subdirector Enfermero

28 de Abril 2006 se celebr6 la JORNADA AUXILIAR DE ENFERMERIA. “UN RETO AL
FUTURO”. Logrofio

e Ponencia: “El trabajo docente del auxiliar de enfermeria’. M® Paz Santos Garcia.
Julia Villoria Lecussan. Auxiliares de Enfermeria de Medicina Preventiva y
Hospitalizacién

3 de Mayo se celebré la V JORNADA ENFERMOS RENALES. ALCER. Cuenca

e Ponencia: “Entrevista familiar”. Concepcion Mosacula Maria. Enfermera Unidad
de Trasplantes

Del 10 al 12 de Mayo se celebré el XXIV CONGRESO DE LA ASOCIACION ESPANOLA DE
ARTROSCOPIA. Ledn

. Péster: “Solucion de la inestabilidad de hombro via artroscépica”. Camarero M,
Fernandez MT, Moreno |, Teresa Al.

. Poster: “Cirugia artroscopica para reduccion y sintesis de fractura de meseta
tibial”. Garcia P, Garcia S, Ascorve J, Paz Lopez M.

Del 10 al 13 de Mayo se celebr6 el CONGRESO NACIONAL DE ENFERMERIA EN
CARDIOLOGIA. Cérdoba.

e Tercer premio a la mejor comunicacién: “Peso y deshabituacion tabdquica’. M2
Teresa Portuondo Maseda, Paloma Marugan Torres. Enfermeras de Rehabilitacion
cardiaca.

e Mencidén especial al caso clinico: “Tratamiento de heridas en c. cardiaca con plasma
rico en factores de crecimiento. protocolo de actuaciéon’. Ana Serrano Suarez.
Francisca Sancho Herrero. Vicenta Hidalgo Montalvo. Juan Carlos Garcia Diaz.
Supervisora y enfermeros de hospitalizacion y consultas de C. Cardiaca

Dias 13 y 14 de Mayo se celebr6 la JORNADA CUIDADOS PALIATIVOS Y ATENCION
DOMICILIARIA EN ENFERMOS RESPIRATORIOS CRONICOS. Madrid

e Ponencia: “Prejuicios del uso de morfina’. Angeles Fernandez Puentes. Supervisora
Cirugia Toracica.

Del 24 al 27 de Mayo se celebr6 el I CONGRESO NACIONAL DE ENFERMERIA
SOCIOSANITARIA. Palma de Mallorca.

e Ponencia: “Intervenciones enfermeras en pacientes con demencias’. Pilar Anta
Ferrero. Esther Gomez Garcia. Enfermeras consulta de enfermeria de demencias

en San Blas.
Hosplial Universitario
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N 25y 26 de Mayo se celebro el V CONGRESO DE FORMACION CONTINUADA. H. Gregorio
Marafon. Madrid.

e Miembro del Comité Cientifico: Azucena Marzo Martinez. SU Formacion.

_pre
-l

Del 30 de Mayo al 2 de Junio se celebré el XVI CONGRESO NACIONAL DE TECNICOS EN
CUIDADOS AUXILIARES DE ENFERMERIA. CUIDAR PARA DAR VIDA. Jaén.

e Comunicacién: “Las medidas preventivas mejoran la calidad de vida”. Carmen
Marques Sanchez. M2 Paz Santos Garcia. Julia Villoria Lecussan. Auxiliares de
Enfermeria de Medicina Preventiva y Hospitalizacion

_pre
-

Del 31 de Mayo al 2 de Junio se celebr6 el XVII CONGRESO NACIONAL DE AUXILIARES DE
ENFERMERIA. Logrofo.

= Comunicacion: “Victimas del tabaco’. 1sabel Martin Sanchez. Auxiliar de Enfermeria de
Neumologia.

= Poster: “Actuacion del auxiliar de enfermeria en la oxigenoterapia’. Coro Anso Bernard,
Montserrat Gomez Garcia, Angeles Fernandez Puentes. Auxiliares y Supervisora de
Neumologia.

_pre
-l

Del 7 al 9 de Junio se celebraron las XVIl JORNADAS NACIONALES DE SUPERVISION DE
ENFERMERIA, ENFERMERAS GESTORA. en Cérdoba

Comunicaciones:

= “Gestion por competencias. Descripcion del perfil de supervisor de unidad en el Hospital
Universitario Ramén y Cajal’. Lépez, F., Blanco, R.M2, Chamarro, S., Martinez,C,,
Mena, M., Moreno, S., que se llevaron el premio a la mejor comunicacién votada por los
asistentes.

»  "Validacion del aplicativo NIPE’. Garcia A, Ocana A, Fernandez MA, Gémez S, Pérez P.
=  “Alternativa de gestion: unidad de trasplantes’. Cano T.

Experiencias:
» Boletin I.D.E.A. "Una herramienta para la investigacion". Muhoz MJ, Garcia JL. Marzo
A, Prieto R, Torres L

=  “Contribucion de la formacion en la puesta en marcha y desarrollo de un plan de
accion”. Marzo, A.; Blanco, R.M. ; Pérez, B.; Muinoz, MJ.; Torres, LM

Poster:
= “Implantacion en el banco de sangre, de un sistema de gestion de calidad, basado en las
normas 1SO. Experiencia Hospital Ramdn y Cajal’. Joga JA, Pérez M)

=  “Optimizacion del tiempo como clave del desarrollo personal’. Blanco R M, Sanchez
Rey M A, L6opez F, Valde6n M A

= “Creacion de un grupo de investigacion enfermera en el Hospital Ramén y Cajal”. Conde
ML, Martinez N, Flores N, Torres L, Martin C

=  “Espacio enfermero’. Pérez JF, Villalba J, Gonzalez S.
‘“M Hosplial Unliversttario
mén y Cajal
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L) z
N Del 8 al 10 de Junio se celebro el XIV CONGRESO NACIONAL DE LA ASOCIACION
ESPANOLA DE PERFUSIONISTAS (AEP). Valencia

=  “Consumo de oxigeno en nifios con cardiopatias congénitas, durante circulacion
extracorporea e hipotermia. Capacidad aerdbica. Implicaciones fisiolégicas”. Alonso
Rodriguez, A. Pérez de Leon, J. Enfermeros Quiréfano.

LY )
N Del 1al 4,de Octub,re se celebrd el XXXI CONGRESO DE LA SOCIEDAD ESPANOLA DE
ENFERMERIA NEFROLOGICA. Cérdoba.

D “Manual de acogida al personal de enfermeria en la unidad de hemodidlisis”. Maria
Uguet Canal. Isidro Lopez Parada. Gema Porras Montoro. Gema Palacios Garcia.
Maria Berlango Garcia. Violeta Hernandez de Arribas. Teresa Manso Gil. Jacoba Pena
Rodriguez. Francisco J Rubio Gil. José L Teruel Briones. Julia Villarie Lecusan.
Supervisora y Enfermeros de Nefrologia.

o “Medicion del flujo del acceso vascular con dialisancia iénica’. M® Teresa Manso Gil.
Isidro Parada Lopez. Jacoba Rodriguez Pena. Lose L Merino Rivas. Supervisora y
Enfermeros de Nefrologia.

o “Evaluacion del grado de dependencia de los pacientes en hemodidlisis mediante el test
delta’ Violeta Hernandez Arribas. Gema Palacios Garcia. Francisco J Rubio Gil. Gema
Porras Montoro. Jacoba Rodriguez Peia. Maria Uguet Canal. Milagros Fernandez
Lucas. Supervisora y Enfermeros de Nefrologia

o “Temperatura del bafo y tolerancia a la hemodidlisis’.José Luis Teruel Briones, Losé
Luis Merino Rivas, Gema Porras Montoro. Maria Uguet Canal. Jacoba Rodriguez
Pefa. Supervisora y Enfermeros de Nefrologia

e
N Del 25 al 27 de Octubre se celebro el XXVIII CONGRESO NACIONAL DE ENFERMERIA
UROLOGICA. Lérida.

o Comunicacién: “Procedimiento enfermero en criocirugia prostdtica’. Garcia Haro. M,
Pellon Arroyo. D, de Nicolas Gaya. P. Enfermeras del Quir6fano de Urologia.

.‘::9 . , ,
N 17 de Noviembre se celebrd la | JORNADA CIENTIFICA: INVESTIGACION Y ENFERMERIA.
Leon.

e Conferencia: “Experiencia en gestién de la investigacién clinica”. Jose Luis Garcia Gonzalez.
Subdirector enfermero.

PREMIOS OBTENIDOS:

= PREMIO A LA MEJOR COMUNICACION VOTADA POR LOS ASISTENTES. “Gestion por
competencias. Descripcion del perfil de supervisor de unidad en el Hospital
Universitario Ramén y Cajal’. Lopez, F., Blanco, R.M2, Chamarro, S., Martinez,C.,
Mena, M., Moreno, S

= TERCER PREMIO A LA MEJOR COMUNICACION. “Peso y deshabituacion tabdquica’. M?
Teresa Portuondo Maseda. Paloma Marugan Torres

= MENCION ESPECIAL AL CASO CLINICO. : “Tratamiento de heridas en c. cardiaca con
plasma rico en factores de crecimiento. protocolo de actuacion’. Ana Serrano
Suarez. Francisca Sancho Herrero. Vicenta Hidalgo Montalvo. Juan Carlos

"M Hospila Lhm.rj;ghﬂlc'a Diaz
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ACTOS CIENTIFICOS ORGANIZADOS EN ELH. R Y C.

# Dia 25 de Abril de 2006

JORNADA DE PUERTAS ABIERTAS

“Liderazgo en enfermeria” Avanzando en los cuidados.
Celebrada en el Salén de Actos del H. Ramén y Cajal

Moderador: D? José Luis Garcia Gonzalez. Subdirector enfermero Hospital Ramén y Cajal
Ponentes:

D2 Matilde Cortés Sanz. Directora Policlinica Universitaria. U. Europea de Madrid.

D2 Mercedes Carreras Vifias. Directora de la Agencia de Calidad Sanitaria de la Rioja.

D? Sonia Gonzalez Gonzalez. SAF de SS Ambulatorios Hospital Ramén y Cajal

Conclusiones:

A la Jornada asistieron mas de 90 personas, de ellas 32 son directivos de diferentes hospitales
de la Comunidad de Madrid.

Las ponentes empezaron enmarcando las diferentes definiciones de liderazgo, haciendo énfasis
especial en que el lider se hace, no solo nace y que la automotivacion y el compromiso son muy
importantes en el desarrollo del liderazgo. Se destacé la importancia que tiene el lider para las
personas, ya que favorece su crecimiento profesional en base a “sacar lo mejor que yo tenia”
“encontrar soluciones que nunca pensé”. Por el contrario la ausencia de liderazgo crea, apatia,
desilusion, falta de interés por lo propio y por lo ajeno.

El liderazgo no tiene un modelo Unico y los diferentes estilos de liderazgo deben de adaptarse a
las situaciones y a los colaboradores en ese momento. Este liderazgo situacional, se ha
mostrado como el mas eficaz. Es importante que el lider que sea capaz de aplicar los principios
y valores de la organizacién para generar un crecimiento en las personas y en la Institucién.

Las capacidades de comunicacion, sinceridad, respeto, trasmitir confianza, integridad, seguridad
de si mismo, son cualidades que ayudan a implantar un liderazgo. El lider debe medir los
resultados y orientar sus acciones hacia los mismos, destacando en ellos: la satisfaccién de los
clientes, el impacto social y por supuesto el cumplimiento de objetivos.

# 12 de Mayo de 2006

M

DIA INTERNACIONAL DE LA ENFERMERIA

“Lenguaje masculino — Lenguaje femenino”
Celebrada el en el Salén de Actos del H. Ramén y Cajal

Moderadora: D2 M2 Jesus Mufoz Lobo. S.A.F. Formacién, Investigacién y Procesos
Conferenciante:

D2 Mercedes Bengoechea Bartolomé.

Decana de la Facultad de Filosofia y Letras de la U.A.H. Madrid. Profesora de Sociolinguista.
integrante del grupo NOMBRA (comision asesora del lenguaje del instituto de la mujer).Escritora.

Hos| Ild Unhnr:ltarln
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Conclusiones:

A la Jornada asistieron mas de 150 personas, integrantes de todos los colectivos profesionales
del hospital. Fue inaugurada por el director gerente del Hospital D. Amador Elena Cérdoba, que
defini6 a la enfermeria como “una fuerza humana y profesional de primer orden. Sus
competencias estan diversificadas: cuidan, educan, aconsejan, dirigen e investigan”, y la
directora enfermera D2 Charo Vaquero Ruipérez, que dijo que “el futuro de la enfermeria
depende de los avances y transformaciones de las personas y la sociedad. La enfermeria debe
participar activamente en la planificacion, gestién y ejecucién de las politicas sanitarias”.

D2 Mercedes Bengoechea, nos deleité con una preciosa conferencia sobre las diferencias y
semejanzas, del lenguaje entre hombres y mujeres; nifios y nifias, “El estilo femenino de
comunicacion de las mujeres occidentales se rige por una aparente cortesia, un deseo de incluir
como iguales a las personas participantes del discurso, atendiendo a los mensajes externos, e
implicando a todos en la conversacion”. “Por el contrario el estilo masculino es mas una
reafirmacion frente al resto de los participantes”. “En el ambito laboral las alabanzas se reciben
con recelo, pues se identifican con segundas intenciones” “Un silencio en el ambito femenino es
falta de interés, pero para un varédn significa que el auditorio escucha y atiende, no interrumpe
para decir que esta de acuerdo”

i 27y 28 de Septiembre de 2006

11l JORNADAS ATENCION PRIMARIA Y ATENCION ESPECIALIZADA. AREA
IV. Celebradas en el area IV

?f 27 de Septiembre

CONFERENCIA INAGURAL:
Santiago Ramon y Cajal: Presente de un personaje historico.
Conferenciante: D. Luis San Juan Benito Aguirre

FORO DE DEBATE.

CONTINUIDAD ASISTENCIAL: “Siempre me dices lo mismo”

Moderadora: D2. Inmaculada Pena Sainz

Punto de partida. D2. Victoria Urena Villardell

Andlisis de la situacion actual. D® M2 José Baquera de Micheo; D. Francisco Heredia
Martinez

COMUNICACIONES LIBRES |

Moderadora. D2. Sonia Gonzalez Gonzalez

Continuidad de cuidados en pacientes con toracostomias. D* Susana Moreno Regidor
Colaboracion Primaria-Especializada: Comision de Neumologia. D. Juan M. Pinar Manzanet.
Continuidad de cuidados en pacientes con toracostomias. M@ Jesls L6pez Ramos

Gestion del proceso para mejorar el circuito de citaciones con el Hospital RyC en el centro
de Salud Alpes. Rosa Gébmez Pesquera

MESA. MEDIR PARA MEJORAR

Moderadora: D2. Esperanza Martin Molina

Calidad percibida por la poblacion. D. Luis Pérez Espaia

Implantacion y Evaluacion de un Programa de Calidad Asistencial. D. José M2. Mena Mateo
Estudio de la incidencia de eventos adversos prevenibles. D. Manuel Rodil Lastra

"M Hosplial LhM.I']:‘I'iarln
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COMUNICACIONES LIBRES 11

Moderador: D Carmen Martin Madrazo

Descripcion de pacientes inmovilizados en un centro de Salud y actividad domiciliaria de
enfermeria. Diana Madrigal Barchino.

Mejora del proceso continuidad de los cuidados enfermeros domiciliarios. D. Ricardo
Gonzalez Gascon.

Prevencion del riesgo socio-sanitario, alta hospitalaria y continuidad en los cuidados.

D. Juan A. Gomez Valencia

Programa de implantaciéon Unidad funcional de Duelo. D. Luis Carlos Martinez Aguado

?'f 28 de Septiembre

COMUNICACIONES LIBRES IIl.

Moderador: D. Daniel Alvarez Cobo

Psicopatologia en la poblacion inmigrante latinoamericana atendida en un centro de
salud: prevalencia y factores asociados. D. Hervé Valdivia Altamirano.

Programa de atencion al paciente extranjero. Mejora de la gestion de la interculturalidad.
D. Joaquin Mariina Ocana

Estudio de la prescripcion de los medicamentos incluidos en la guia farmaco terapéutica
del Area 4 de Madrid. D® M2 José Montero Fernandez.

CONFERENCIA DE CLAUSURA.
Conferenciante: D. Albert Jovell

Conclusiones:

La Jornada reunié a mas de 150 profesionales de Atencién Primaria y de nuestro Hospital,
el Dr. San Juan Benito nos hizo una magnifica exposicion de las diferentes dimensiones de
D. Santiago Ramoén y Cajal, resaltando mas el aspecto humano y el personal, (pintor,
fotografo, atleta), la primera mesa redonda comenzo6 con las conclusiones de la anterior
jornada, donde se evidenciaban algunos problemas que necesitaban la intervencion en los
dos niveles, la citacion desde Primaria en Especializada, los trasportes de muestras para
los laboratorios del hospital y la continuidad de cuidados.

El Dr. Sanchez Perruca clarifico los avances que se han producido desde la Telecita y la
generacién mas huecos en las agendas del Hospital para la citacion por Primaria, también
nos mostré los cambios que se han producido en el trasportes de muestras al integrarlo
en un proceso de Primaria, que ha mejorado substancialmente la situaciéon planteada, D@
M2 José Baquera, mostro las guias de autocuidado, las altas estandarizadas, que se han
realizado en el Hospital y que permitirdn dar continuidad asistencial desde Primaria,
ademas de la puesta en marcha de los correos electronico en todas las unidades
asistenciales que facilita la comunicacién con los Centros de Salud, D. Paco Heredia,
mostré como desde el andlisis AMFE realizado en extracciones centrales se han realizado
cambios organizativos que complementan los esfuerzos realizados en el trasporte de
muestras.

Como ejemplo de coordinaciéon entre los dos niveles, las comunicaciones de D? M2 Jesus
Lopez de Primaria y D? Susana Moreno del Hospital, sobre la puesta en marcha del
proceso unificado de cuidados, curas de toracostomias, que ha sido el catalizador de la
puesta en marcha en el Hospital del alta informatizada y de la elaboracién de una guia
sobre las curas a estos pacientes con la edicion de un video de elaboracion por el servicio
de Cirugia toracica, que complementaba la guia.

La jornada fue un éxito de organizacic')n y participacién, quedando en el ambiente la
necesidad de continuarla en el préximo afo.

"M Hos Ild Un c:jﬂ

:_I‘I dn Medrid

Boletin IDEA. N° 12— Diciembre 2006 Pag. 12 de 47




gl bl el el dleradl Berad  Berund, B

?'f 23 de Noviembre de 2006

V ENCUENTROS DE ENFERMERIA EN TRASPLANTES

Celebrado en el Hospital Ramén y Cajal, en el Salén de Actos, organizada por la Unidad
de Trasplantes del Hospital.

CONFERENCIA INAUGURAL
“De la donacién de érganos a las células madre”. D. Rafael Matesanz Acedos. Director de
la organizacion nacional de trasplantes

MESA REDONDA

Moderadora: D2 Teresa Cano Maillo. SAF de la Unidad de Trasplantes. H. RyC
“Diagnéstico clinico de la muerte encefdlica”. D. Braulio de la Calle Reviriego. H. Gregorio
Marafnén

“Valoracion Ex vivo del donante pulmoniar. D. Pablo GAmez Garcia. H. Puerta de Hierro
“Un nuevo reto: Trasplante de pdncreas rifion”. D2 M2 Paz Cebrian Espejo. H. 12 de
Octubre

MESA REDONDA

Moderadora: D® Concepcion Mosacula Maria. Enfermera U. Trasplantes. H. RyC
“Experiencia de un enfermero ante un primer donante”. D. Sergio Lopez Poza. H. RyC.
“informacion y educacion del candidato a trasplante” D? Concepcion Mosacula Maria.
Enfermera U. Trasplantes H. RyC

“Extraccion orgdnica: Inicios y procedimiento actual”. D Estrella Saavedra. D Antonia
Presencio. D2 Flor Valencia. Enfermeras U. Trasplante. H. RyC

“Actividad del Banco de Sangre antes y durante el trasplante hepdtico”. D. Roberto
Gutiérrez Rosado. Enfermero Banco de Sangre. H. RyC

MESA REDONDA

Moderadora: D® Mercedes Gonzalez Gonzalez. Subdirectora Enfermera H. RyC
“Trasplante renal en pacientes mayores de 60 aros”. D® Gema Porras Montoso.
Enfermera U. Nefrologia H. RyC

“Trastorno cognitivo en el post-operatorio del paciente sometido a trasplante hepdtico en
UCI’”. D® M? Luisa Suimén Bayo. Enfermera UCI CCVA. H. RyC

“Infeccion fungica grave de herida quirurgica en paciente trasplantado hepdtico.
Tratamiento con cura de vacio”. D® Isabel Canada Millas. Enfermera U. Cirugia General
H. RyC

“Aplicaciones de la membrana amnidtica en la cirugia ocular: cuidados enfermeros”.

D2 Ena Barroso Pérez. SU Oftalmologia. H. RyC

“Manejo del bienestar: confort, una actividad enfermera”. D® Cristina Chao Lozano. SU
Hematologia. H. RyC

Conclusiones:
Durante este encuentro se han planteado los retos del futuro del trabajo de enfermeria
en trasplantes que seguramente seran objeto de ponencias en los proximos encuentros.
Se han destacado 3 lineas novedosas de trabajo:
o0 La Re-Perfusion ex vivo del pulmén como técnica para mejorar la discriminacion
de la validez del injerto.
o El Tx Pancreas-Rifidn como la mejor solucion en pacientes diabéticos con
Insuficiencia Renal Crénica
o Y la Cura de Vacio en caso de infecciones fungicas posterior al Tx Hepatico, como
método no invasivo que ademas aumenta la seguridad del profesional.
Queda abierto un reto con perspectiva de futuro; la implantacion de células madre en el
[E&m? |!|a medicina regenerativa.
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Tf 1 de Diciembre de 2006.
JORNADA “IMAGEN SOCIAL DE LA ENFERMERIA”

Celebrada en el Hospital Ramén y Cajal, en el Salén de Actos, organizada por el
HOSPITAL Ramén y Cajal y la organizacion ANDE

CONFERENCIA: “Imagen de la Enfermeria en los medios de comunicacion”
D. Fernando Gonzalez Urbaneja. Presidente de la Asociacion de la Prensa de Madrid
Moderadora: DAa. Patricia Gomez Picard. Rectora Revista Tesela. Liderazgo y Gestion

PRESENTACION REVISTA TESELA: LIDERAZGO Y GESTION

Dia Patricia Gémez Picard. Directora de la Revista Tesela: Liderazgo y Gestion. Revista
de la Asociacion Nacional de Directivos de Enfermeria

MESA REDONDA: “La Enfermeria en los diferentes entornos”

Moderador: D. Francisco Javier Lépez Narbona. Jefe de Servicio de Innovacion.
Consejeria de Salud. Junta de Andalucia

19 Ponencia. D. Carlos del Aguila Sanchez. Director revista JANO

2% Ponencia D. Alipio Gutiérrez Sanchez. Director y presentador del programa Buenos
dias Madrid de Telemadrid

39 Ponencia. D. Jose Manuel Gonzalez Huesa. Director General de Servimedia

MESA REDONDA: “La Enfermeria en la Sociedad”
Moderadora: Dia. Ana Balseiro Rodriguez. Jefa de prensa de la Consejeria Sanidad y
Consumo de la CAM

19 Ponencia. La imagen de la enfermeria en los medios audiovisuales. D. Javier Amado
Canillas. Supervisor de Enfermeria 12 de Octubre y Doctor en Imagen y medios
audiovisuales

2% Ponencia. ;Qué nos dicen las pdginas Web? D. Jose Luis Garcia Gonzalez.
Subdirector Enfermero H. RyC

39 Ponencia. La Enfermeria: pilar bdsico para el paciente. D? Nieves Cuenca Diaz.
Coordinadora General, Fundaciéon Leucemia y Linfoma

49 Ponencia. Imagen social de la enfermera. Diha. Francisca Palmero Pérez Enfermera
Zaragoza

CLAUSURA DE LAS JORNADAS

Dia. Charo Vaquero Ruiperez

Directora de Enfermeria. Hospital Ramén y Cajal. Madrid

Secretaria de la Asociacion Nacional de Directivos de Enfermeria.

D. Jesus Sanz Villorejo

Presidente de la Asociacion Nacional de Directivos de Enfermeria.

Director de Area y Departamento de Fisioterapia y Podologia de la Universidad Europea.
Madrid

D. Alfredo Moreno Alegre

Vocal de la Comunidad de Madrid de la Asociacion Nacional de Directivos de
Enfermeria.
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SESIONES GENERALES

?f 15 de Febrero de 2006

“El paciente cardiolégico”. Los cuidados en las distintas Unidades asistenciales que
intervienen en su proceso. Organizado por Departamento FIP.

Celebrada en el Aula de Docencia Médica del H. Ramoén y Cajal

Moderadora: D Rosa M2 Blanco Prieto. S.A.F. Unidad Funcional del Corazén

- “Atencién de enfermeria en hospitalizacion” D2 M2 del Carmen Cuenca Gutiérrez. Enfermera de
Cardiologia Hospitalizacion

» “Cateterismo cardiaco. Prueba diagnéstica y terapéutica” D2 Asuncion Retuerto Cuerdo.
Enfermera Unidad de Hemodinamica

* “Cuidados enfermeros en el paciente critico” D. Jorge Villa Garcia del Castillo. Enfermero de la
Unidad Coronaria

» “La enfermeria en la rehabilitacion cardiaca” D? Teresa Portuondo Maseda. Enfermera de
Rehabilitaciéon Cardiaca. .

 “Educacion sanitaria en el paciente cardiolégico” D? Sonia Gonzalez Gonzalez. S.A.F. Servicio
Ambulatorio

# 22 de Marzo de 2006

M

“El Paciente psiquiatrico”. Distintos abordajes y cuidados, a pacientes con una patologia
socialmente estigmatizada. Organizado por Departamento FIP.

Celebrada el en el aula de Docencia Médica del H. Ramén y Cajal

Moderadora: D? Azucena Garcia Garcia. S. A. F. Hospitalizacién Médico-Quirargica

« “Atencion de enfermeria en la unidad de psiquiatria” D2 Aurea Martinez Sancho. Supervisora
Unidad Psiquiatria

 “Enfermeria en la hospitalizacion breve” D. Cristobal Francisco Rodriguez Martin. Enfermero.
Unidad de Psiquiatria

« “Funciones del Auxiliar de enfermeria en la unidad de hospitalizacion” D* Carmen Diaz Garcia
del Rio. Auxiliar de enfermeria. Hospitalizacién

« “Enfermeria en la consulta psiquiatrica”. D? Estrella Salvador Vadillo. Enfermera. Consulta
psiquiatria

« “Cuidados enfermeros y Terapia ocupacional en el hospital de dia psiquiatrico” D* Montserrat
Cuevas Ayuso. Enfermera. D. Jorge Serna Yepes. Terapeuta ocupacional

Conclusiones:

La Sesion fue un éxito, tanto por la calidad de los trabajos aportados, como por la asistencia de
profesionales, se cerrd con las siguientes conclusiones:

Al considerar los cuidados de enfermeria de salud mental parece esencial usar como
herramientas terapéuticas:

1. La comunicacion verbal y no verbal que es un elemento fundamental para la prestacion de
cuidados y con ella el uso de la palabra.

2. La potenciacién del desarrollo de las capacidades propias de cada persona, recuperando la
esperanza de poder ser responsable de su propia vida

3. Crear un clima de confianza, y considerar el tiempo del enfermo que no tiene porqué coincidir
con el nuestro.

4. Facilitar la expresion de emociones y de sentimientos

5. Implicar a la persona en las distintas oportunidades de rehabilitacion y resocializacion
respetando sus prioridades

6. Seguir aumentando los recursos intermedios, -(hospitales de dia, consultas...), para evitar que
los grupos familiares se conviertan en pequefios “manicomios”, que lleven a situaciones limite.

7. Nuestra labor de apoyo y orientacion al cuidador principal asi como el trabajo de seguimiento
de estos pacientes crénicos es fundamental para conseguir el éxito de la Atencion Integral
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?f 9 de Mayo de 2006

“Investigacion en enfermeria. Enfermeria basada en la evidencia’. Organizado por
Departamento FIP

Celebrada en el aula de Docencia Médica del H. Ramén y Cajal

Moderador: D. Jose Luis Garcia Gonzalez. Subdirector enfermero.

« “Enfermeria basada en la evidencia” D? Alejandra Cano Arana. Enfermera Departamento de
Investigacion

« “Instituto Joanna Briggs” D# Ana Barderas Machado. Unidad de coordinacién y desarrollo de la
Investigacion en enfermeria Investen-isciii.

* Entrega de “Best Practice” traducidas al castellano

Conclusiones:

La Investigacion Enfermera (IE), es una de las areas que se puede empezar a considerar como
emergentes dentro del campo de la investigacion en las disciplinas de la salud.

Hemos escuchado muchas veces; siempre que hablamos de investigacién enfermera, que es
nuestra asignatura pendiente, o bien nos faltan ideas, o formacion, o motivacion, nos falta tiempo,
no sabemos donde acudir a solicitar ayuda, sabemos que queremos investigar pero no sabemos
la metodologia, ignoramos como conseguir las ayudas institucionales.

Desde la Direccion Enfermera se han estado dando pasos, en el sentido de minimizar los
obstaculos, potenciando la formacién y facilitando la informacién, con el fin de facilitar a los
enfermeros del hospital, su inmersién en la investigacion.

La préactica enfermera, debe sustentarse sobre bases cientificas, basadas en la evidencia y
centradas en el paciente.

?f 15 de Junio de 2006

-

1
SiIMalhd

“El paciente neuroldgico. Los tratamientos enfermeros, dirigidos a fomentar Ia
independencia fisica y psicolégica de estos pacientes”. Organizado por Departamento FIP
Celebrada en el aula de Docencia Médica del H. Ramén y Cajal
Moderadora: D2. M2 Jesus Mufioz Lobo. S.A.F. Formacidn, Investigacion y Procesos

“Consulta enfermera de esclerosis mdltiple” D M2 Asuncién Fernandez Pablos. Enfermera.
Consulta Esclerosis multiple

“Cuidados enfermeros al paciente con accidente cerebro vascular”. D® Cristina Blazquez
Talaban. Enfermera. Unidad de Neurologia
+ “Cuidados enfermeros al paciente neuroldgico critico” D2 Dolores Sanz Fernandez. Enfermera.
UCI Neurocirugia
« “Intervenciones enfermeras en pacientes con demencias” D? Esther Gémez Garcia. Enfermera.
Consulta Demencias. San Blas.
* “Principios de tratamiento a personas con lesion neuroldgica” D2 M2 Jesus Gutiérrez Garcia.
Fisioterapeuta Hospital Ramén y Cajal

Conclusiones:

Hemos querido conmemorar el centenario de la concesion del premio Nébel a D. Santiago
Ramoén y Cajal, con una Sesién General dedicada a los tratamientos enfermeros realizados a los
pacientes neurolégicos. Si hay una profesién que se define sobre todo como cuidadora, es la
enfermeria, y salvando las distancias, yo diria que si hay un paciente que precise mas cuidados,
por los elevados de sus niveles de dependencia ese es el paciente neuroldgico. Tenemos que
hacer por él lo que no puede, ensefiarle lo que desconoce y motivarle, para que sea capaz de
alcanzar lo antes posible la independencia, y con ella ese sentimiento de valerse por si mismo
gque va a potenciar su imagen como persona, y en definitiva su autoestima. Es decir nuestras
intervenciones, nuestros tratamientos, van dirigidos a fomentar la independencia fisica y
psicoldgica de estos pacientes.

Se abordaron los cuidados al paciente desde todas las perspectivas de atencion, desde el
paciente hospitalizado en unidad de hospitalizacién, hasta los cuidados en el caso del paciente
critico, asi como la atencién dada desde distintas consultas de enfermeria, tanto desde San Blas,

I_mcl?in& d%ﬁdf el hospital, también se destacé la importancia de los fisioterapeutas en la atencién

-ﬁles 0s enfermos.
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?f 17 de Octubre de 2006

M

“Profesionales que intervienen en la salud de nuestros pacientes. “La interrelacion
multiplica las fuerzas y mejora los resultados”
Celebrada en el aula de Docencia Médica del H. Ramén y Cajal

Moderador: D2. Ana Romojaro Rodriguez. S.A.F. Fisioterapia.

e “Lalabor del logopeda en el H. Ramén y Cajal”. D® Ana Molina Miguel. Logopeda.

e “Funciones del Terapeuta Ocupacional” D? Berta Collantes Panero. D? Rosa Aliaga
Castro. Terapeutas Ocupacionales.

e “Mediacion ante las peticiones de los pacientes: Papel de los diferentes
profesionales de Atencion al Paciente”. D. Luis Carlos Martinez Aguado. Jefe de
Servicio de Atencion al Paciente.

e “El Fisioterapeuta en el entorno hospitalario”. D2 Belén Jiménez Chamarro.
Fisioterapeuta

Conclusiones:

La atencion recibida por nuestros pacientes en el hospital, no se limita al servicio médico
y a los cuidados enfermeros.

Existen otros profesionales, que al ser menos numerosos estan menos visibles, pero que
su labor relacionada con los pacientes es decisiva para, la prevencién, curacién o
adaptacion de estos al entorno y/o a las secuelas derivadas de su estado de salud.

Ellos definen su profesién como:

“El arte y la ciencia del tratamiento por medio del ejercicio terapéutico, calor, frio, luz,
agua, masaje y electricidad, con el fin de prevenir, curar y recuperar” (Fisioterapeutas)

“El arte y la ciencia de dirigir la respuesta del hombre a la actividad seleccionada para
favorecer y mantener la salud, para prevenir la incapacidad, para valorar la conducta y
para tratar y adiestrar a los pacientes con disfuncionalismos fisicos o psicosociales”
(Terapeuta Ocupacional)

“La acogida, la informacion, la orientacion en las dificultades que puede suponer el
contacto con una institucion compleja. La gestion de la dimension social de la
enfermedad, la representacion del ciudadano, cuando cree que se han vulnerado sus
derechos. (Atencion al paciente)

“Su finalidad es la prevencion, diagndstico, prondstico y tratamiento integral de los
trastornos de la comunicacion, ya sean estos de habla o del lenguaje” (Logopeda)

A través de esta Sesion nos hemos conocido un poco mas, y el objetivo de este foro
cientifico ha sido, establecer las alianzas para que nuestros conocimientos y actuaciones
ante los pacientes signifique que “La Interrelacion, multiplica las fuerzas y mejora el
resultado”
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ﬂ NUESTROS ARTICULOS CIENTIFICOS

A continuacién reflejamos los titulos de los 4 articulos cientificos que estan desarrollados en los
Boletines anteriores.

Titulo:

“Una aproximacion a la realidad cientifico investigadora en el Hospital’

Autores: D.2 M® Conde Aragundi Enfermera TMO; D.2 Carmen Carrrero Caballero Enfermera
Pediatria; D.2 Natividad Flores Andujar Supervisora MI4D/A; D.2 M2 Angeles Fernandez
Puentes Supervisora de Neumologia 4C/C; D.2 Mar Garcia Osa Enfermera 4l/A D.? Cristina
Martin Martin Enfermera C. Trasplante; D.2 Nuria Martinez Jareio Enfermera Pool; D.2 Marta
de los A. Muioz Jiménez Enfermera Endocrinologia; D.2 Ana Sedefio Garcia Enfermera E.
Centrales. D. Luis M. Torres Ledn S.U. de Investigacion

Titulo:

“Identificacion de los conocimientos e instrumentos para el desarrollo de un modelo enfermero, en
los supervisores de la Division Enfermera”

AUTORES: D. José Luis Garcia Gonzalez, Subdirector enfermero, D2. M2 Jesus Muioz Lobo SAF
Formacion Investigacién y Procesos, D2. Rosa M2 Blanco Prieto SAF Area Funcional del corazén,
D2. Sonia Gonzalez Gonzalez SAF Centros de Especialidades, D2. Lourdes Ona Diez, SU Cirugia
Plastica.

Titulo:

“Aspectos relacionados con el enfermo terminal y sus implicaciones bioéticas”.

AUTORA: Alicia Zamora Calvo, Enfermera, Especialista Universitaria en Bioética. Unidad de
Urgencias.

Titulo:

“Sobrepeso y deshabituacion tabdquica’ ya que le fue otorgado el tercer premio a la mejor
comunicacion del congreso. Los autores son: Portuondo MT, Marugan P, Cabrero F, Morales

M, Maroto JM, Muriel A. de la Unidad de Rehabilitacion Cardiaca. Hospital Ramén y Cajal de

Madrid

#T GRUPO INVESTIGACION ENFERMERO RAMON Y CAJAL (GIERyC)

El espiritu del grupo continta siendo impulsar la Investigacion Enfermera, como base para el
crecimiento del conocimiento. Para ello continuamos formandonos en Metodologia, y Estadistica;
asistiendo a cursos del Departamento, de la Agencia Lain Entralgo y de la Escuela de Ciencias de
la Salud, a través de INVESTEN. Asi mismo tenemos un programa auto-formativo disefiado para
potenciar la sintesis y exposicibn grupal del conocimiento en materia relacionada con
fundamentos metodolégicos.

Hemos comenzado a moderar y sacar conclusiones en mesas de actividades cientificas y
continuamos asistiendo a Congresos y Jornadas, contribuyendo con ello, al aumento en la
produccion cientifica.

Seguimos realizando Lecturas Criticas en las unidades, este afio nos hemos acercado a los
companeros de Medicina Interna, Neumologia, Traumatologia y Oncologia, invitandolos a la
participacidon en las mismas y adquiriendo asi herramientas para discernir sobre la calidad de las
- blicagianessenaias busquedas bibliograficas.
“;‘MI o mtn y el q 9
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Los componentes del grupo estan trabajando en 3 lineas de investigacion:

Estudio de la “Calidad de Vida y Percepcion de Calidad de Vida en pacientes con
ACVA”. Investigadores: Garcia Moriche, N., Herrero Montejo, L., Mufioz Lobo, M3,
Parada Lépez, I., Pérez Mufioz, JF., Rodriguez Gonzalo, A. Proyecto Incipiente.

Estudio de la “Percepcion de Seguridad en los pacientes y profesionales.”
Investigadores: Catalan Gomez, M2 .| Garcia Gonzalez, JL., Medina Ruiz, C., Moreno del
Toro, L., Pelegrin Valero, M2 S., Zaballos Bautista, C. Proyecto Incipiente.

Estudio sobre "El impacto del proceso del trasplante hepatico en diversas
dimensiones como calidad de vida, ansiedad y depresion, relacion de pareja y
sobrecarga del cuidador". Investigador Principal: Cristina Martin Martin. Investigadores
Colaboradores: Barquero Ruano, RM3., Cano Arana, S.,Chinchilla Nevado, M2 ., Conde
Aragundi, M2L., De Opazo Gomez, B., Flores Andujar, N., Martinez Jarefio, N. Proyecto
presentado a la convocatoria FIS-06.

Actualmente el Grupo GIERyC esta formado por los siguientes integrantes:

= Arevalillo Gonzalez, M2 Soledad
= Barquero Ruano, Rosa M2

= Barroso Pérez, Ena

= Cano Arana, Sandra

= Catalan Gémez, M2 Victoria
= Chinchilla Nevado, M2 Asuncion
= Conde Aragundi, M2 Luisa
= De Opazo Gomez, Belén

= Flores Andujar, Natividad

= Garcia Gonzalez, Jose Luis
= Garcia Moriche, Nuria

= Herrero Montejo, Lucia

= Martin Martin, Cristina

= Martinez Jarefio, Nuria

= Medina Ruiz, Concepcion

=  Moreno del Toro, Lourdes

=  Munoz Lobo, M2 Jesus

= Parada Lépez, Isidro

= Pelegrin Valero, M2 Sol

= Pérez Munoz, Jose Frutos

= Rodriguez Gonzalo, Ana

= Zaballos Bautista, Carmen

Estamos a vuestra disposicion para lo que necesitéis. Es nuestro deseo estar cerca de todos
VOSOotros.

M
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* HERRAMIENTAS PARA LA INVESTIGACION

Como en el IDEA de navidades anteriores, 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 Enfermeria, Bases de Datos, guias de manejo de algunas de ellas y direcciones de las Sociedades
Cientificas.

a-‘ REVISTAS DE ENFERMERIA

?ﬁ Revistas en formato papel de la Biblioteca

Cultura de los Cuidados 2001- 2 al ano
Enfermeria Cientifica 1994- 2 al ano (Elect)
Enfermeria Clinica 1993- Cada dos meses
Enfermeria Intensival 1998- Trimestral
Gerokomos 2001- Trimestral
Index de Enfermeria Espanola e Iberoamericana 2001- Mensual

Metas de Enfermeria 2001- 10 al afo
Nursing 1983- 10 al ano
Revista Rol de Enfermeria (1978-80)1981- 11 al afio
Revista de Enfermeria 5 al afio
Escuela Universitaria de Albacete Anual

Y Revistas en formato digital

Best Practice. http://www.joannabriggs.edu.au/pubs/best practice.php?title find=Spanish:

Enfermeria intensiva. P 1998-/: http://www.doyma.es/

Enfermeria cientifica. P 1994-/: http://www.doyma.es/

Enfermeria clinica. .P 1993--/ http://www.doyma.es/

Doyma: login 64119920, password O0OBRLC

Index de Enfermeria. http://www.index-f.com/index-enfermeria/44revista/44 sumario.php

Nure Investigacion:
http://www.fuden.es/originales detalle.cim?ID_ORIGINAL=102&ID ORIGINAL INI=1&mail=1
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#‘ BASES DE DATOS

n

Bases de datos especificas enfermeria GRATUITAS INTERNET

BDIE. http://bdie.isciii.es/buscador_BDIE.htm Base de Datos para la Investigacion en
Enfermeria. Instituto de Salud Carlos Il

Cuiden. http://www.doc6.es/index/consulta.htm Fundacion Index de Enfermeria.

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

ENFISPO. http://alfama.sim.ucm.es/isishtm/enfispo.asp Referencias bibliograficas sobre
Enfermeria, Fisioterapia y Podologia en espafiol. Universidad Complutense de Madrid.

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

Bases de Datos Generalistas

THE COCHRANE LIBRARY Cochrane Library Plus en espafiol Revisiones Sistematicas y Ensayos
Clinicos 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

M

A continuacioén os facilitamos diferentes link de Interés que nos pueden ayudar a realizar
investigacion en enfermeria.

Entidades de Investigacion:

Unidad de coordinacién y desarrollo de la Investigacién en Enfermeria
(Investén-ISCIIl):
http://www.isciii.es/htdocs/redes/investen/investen_presentacion.jsp

Fundacion Joanna Briggs
http://www.joannabriggs.edu.au/pubs/best_practice.php?title_find=Spanish

Fisterra: recursos utiles en red APS con Biblioteca Virtual
http://www.fisterra.com/index.asp

Fundacién Enfermeria INDEX: Gestién del Conocimiento en Cuidados para la salud
http://www.index-f.com/
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Instituto de Salud Carlos Il
http://www.isciii.es/htdocs/redes/investen/investen_presentacion.jsp

Agencia Lain Entralgo
http://www.madrid.org/cs

Colegio Oficial Enfermeria. Madrid
http://www.codem.es/

u
N Lectura y escritura de Articulos Cientificos:

En esta direccion:
http://www.bvs.sld.cu/revistas/aci/vol12_4_04/aci10404.htm#cargo#cargo
encontramos la Relacion de recursos utiles sobre lectura critica y escritura cientifica
disponibles en Internet y en las bases de datos Medline y Lilacs.

Conjunto de recursos utiles para el estudio en el campo de la salud.

Lectura:
1. Principios basicos de investigacion clinica.
URL: http://www.icf.uab.es/llibre/Notaintr.htm

2. Valoracién critica
URL: http://www.infodoctor.org/rafabravo/appraising.htm

3. Lectura critica de revisiones sistematicas de ensayos clinicos.
URL:_http://www.atheneum.doyma.es/Socios/sala_I/lec08mbe.htm

4. Lectura critica de la literatura cientifica. (I) Validez del estudio.
URL: http://www.atheneum.doyma.es/Socios/sala_I/lec15pub.htm

5. Lectura critica de la literatura cientifica. (II) Evaluacion de los resultados.
URL: http://www.atheneum.doyma.es/Socios/sala_|l/lec16pub.htm

6. Lectura critica de la literatura cientifica.
URL: http://db.doyma.es/cqgi-bin/wdbcgi.exe/doyma/mrevista.fulltext?pident=4141

7. Cébmo leer un articulo. Estudios de terapéutica o prevencion.
URL: http://www.foroaps.org/pregrado/lecturaterap.pdf

8. Coémo leer un articulo de una revista biomédica.
URL: http://www.encolombia.com/medicina/gastroenterologia/gastrol 5300comoleer.htm

9. Bases para la revision critica de articulos médicos.
URL: http://www.medigraphic.com/pdfs/pediat/sp-2001/sp014g.pdf

10. Lectura critica de articulos originales en salud.
URL: http://www.samfyc.es/nueva/revista/v2n1/081-090.pdf

11. Herramientas para lectura critica.
URL: http://www.redcaspe.org/herramientas/index.htm

12. Glosario de términos para la lectura critica.

ﬂm tal w.hrc.es/investigacion/mbe_glosario.html
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13. La literatura medica. VI. Como utilizar una revisién.
URL: http://bvs.insp.mx/componen/mbevid/bibcoch/doc/revision.pdf

14. La evaluacion de la informacion cientifica.
URL: http://www.encolombia.com/odontologia/foc/foc20302-evaluacion.htm

15. La evaluacion de la evidencia.
URL: http://www.infodoctor.org/obe/introduccion/evaluacionl.htm

16. Medicina basada en la evidencia. Enlaces sobre lectura critica.
URL: http://www.infodoctor.org/rafabravo/mbepasos6.html

17. Revisiones sistematicas y meta-analisis. ;Como leer un articulo?
URL: http://www.foroaps.org/hitalba-pagina-articulo.php?cod_producto=414

18. Evaluacion critica de la literatura médica.
URL: http://bvs.insp.mx/componen/mbevid/bibcoch/apreciacion.asp

19. Bases metodolégicas para la evaluacion de la literatura biomédica.
URL: http://www.residentesdepsiquiatria.org.ve/doc/artcientificol.doc

20. Curso electrénico de revisiones sistematicas.
URL: http://www.cochrane.es/Cursos/RevSys_curs

21. Effectively reading medical literature.
URL: http://infodome.sdsu.edu/research/quides/science/medlit.shtml

22. Reading and evaluating clinical review articles.
URL: http://www.aafp.org/afp/970501ap/edit_2.html

23. Critical reading of the medical literature: teaching first-year students the building
blocks of

evidence-based medicine.

URL: http://www.hms.harvard.edu/oed/mednews/V3N1/CRITICAL.HTM

24. Critical reading aptitudes of clinical research reports of medical residents from The
Mexican Social Security Institute in Jalisco.
URL: http://www.imbiomed.com/Innsz/Nnv53n5/Nn015-05i.pdf

25. Critical appraisal of the literature.
URL: http://www.medscape.com/viewarticle/417866_2

26. Suggested readings on critical reading skills.
URL: http://www.medscape.com/viewarticle/417866_5

27. What is critical appraisal?
URL: http://www.evidence-based-medicine.co.uk/ebmfiles/WhatisCriticalAppraisal.pdf

28. Resources for critical appraisal: a selection.
URL: http://www.nzgg.org.nz/tools/resource_critical_appraisal.cfm

29. A curriculum for resident competence in critical reading skills.
URL: http://jepmadmin.org/Volumelll/Issuel/ReadingSkills.htm

30. Critical appraisal of medical literature.
URL: http://www.sunmed.org/lite.html
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31. A systematic review of the effectiveness of critical appraisal skills training for clinicians.
URL: http://www.mededuc.com/uploads/taylor.pdf

32. Aptitudes for critical reading of clinical research papers in psychiatry residents.
URL: http://www.imbiomed.com/Innsz/Nnv53n1/Nn011-03z.pdf

33. Reading the medical literature. Critique of a study.
URL: http://www.med.uc.edu/pages/courses/icp2/Karens/02-03/02-03GhosnAssess.doc

34. How to use a clinical practice guideline.
URL: http://www.med.ualberta.ca/ebm/clinprac.htm

35. How to use an article on economic analysis of clinical practice.
URL: http://www.med.ualberta.ca/ebm/artecon.htm

36. Critical appraisal of the medical literature.
URL: http://www.utmb.edu/otoref/Grnds/Med-Lit-0108/Med-Lit-0108.pdf

37. How to read a medical journal article? - Cémo leer un articulo de una revista médica.
URL: http://www.saludaliamedica.com/Med/cursos/lecturaCritica/index.htm

38. How to read a medical journal article.
URL: http://www.childrens-mercy.org/stats/journal.asp

39. Introducing critical appraisal of biomedical literature to first-year medical students in
histology.
URL: http://www.iamse.org/jiamse/volumel13-1/13-1-21-29-a.pdf

40. Resources for the critical appraisal of medical and epidemiologic literature.
URL: http://faculty.etsu.edu/harvill/critical_literature_appraisal.htm

41. How to read an article on a new diagnostic test.
URL: http://www.pitt.edu/~superl/lecture/lec0342/001.htm

42. Understanding statistics 2: is there a significant difference?
URL:http://www.bmjlearning.com/planrecord/serviet/ResourceSearchServlet?findByResourc
eld=&resourceld=5001080

43. Thinking critically about print sources.
URL: http://www.bgsu.edu/colleges/library/infosrv/lue/evalu.htmil

44, Fortnightly review: How to ensure that guidelines are effective.
URL: http://bmj.bmjjournals.com/cgi/content/full/311/6999/237

45. Parkes J, Hyde C, Deeks J, Milne R. Teaching critical appraisal skills in health care
settings

(Cochrane Review). En: The Cochrane Library 2003;(3) Oxford: Update Software.
URL:http://cochrane.bireme.br/cochrane/show.php?db=reviews&mfn=1598&id=&lang=es&

dblang=

46. Appraising information
URL: http://www.evidence4u.org.uk/modules.php?modname=custompage&name=app_info

47. La lecture critique des essais cliniques.
URL: http://www.spc.univ-lyon1.fr/lecture-critique
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Escritura
1. Como escribir y publicar trabajos cientificos.
URL: http://www.cmw.sld.cu/libros/rday/index.htm

2. ;C6mo...7: escribir articulos, escribir un curriculum, escribir y disefiar diapositivas, hablar
en publico, preparar una ponencia.
URL: http://salud.bayer.es/med/formacion/temas_medicos/como.htm

3. Problemas de género gramatical en medicina.
URL: http://europa.eu.int/comm/translation/bulletins/puntoycoma/42/navarro.htm

4. La jerga médica: ;Gana o pierde adeptos?
URL: http://www.infomed.sld.cu/revistas/san/vol3_4_99/san08499.htm

5. Recomendaciones para escribir un articulo cientifico.
URL: http://web.unab.edu.co/editorialunab/revistas/medunab/pdfs/r412_fm_r1.pdf

6. La escritura de un articulo cientifico.
URL: http://www.sap.org.ar/archivos/2001/arch01_3/273.pdf

7. Redaccion de un articulo para una revista médica.
URL:
http://www.medilegis.com/BancoConocimiento/R/Rev_cirugiaN1abril_redaccion/redaccion.

htm

8. Legibilidad de la literatura médica.
URL: http://remi.uninet.edu/2003/S1/200302S7.htm

9. Manual de redaccion cientifica (4 ed. 2001).
URL: http://www.caribjsci.org/epub]l/temario.htm

10. Escribir para el cambio.
URL: http://www.fahamu.org.uk/WFCSpanish/sitemap.html

11. Elementos de escritura académica.
URL: http://www.ucn.edu.co/uzine/Articulos/art_2.htm

12. Defensa apasionada del idioma espafiol, también en medicina.
URL: http://www.medtrad.org/Panacea/IndiceGeneral/n4_Defensa.pdf

13. Guia de redaccion y publicacién cientifica.
URL: http://www.galeon.com/pcazau/guia_red.htm

14. Manual de estilo para la redaccion de textos cientificos y profesionales.
URL: http://www.ifcc.org/ria/docs/estilo2.pdf

15. Medical writing.
URL: http://www.bhj.org/journal/1999_4104_oct99/reviews_735.htm

16. Writer's handbook (Academic Writing).
URL: http://www.wisc.edu/writing/Handbook/AcademicWriting.html

17. A general guide to science writing.
URL: http://www.soton.ac.uk/%7Epw/teach/cheminfo/comchem/writing/writing.html

18. Writing in the sciences.

- LALLRLAwww.unc.edu/depts/weweb/handouts/sciences.html
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19. Online technical writing: online textbook - contents.
URL: http://www.io.com/%7Ehcexres/tcm1603/acchtml/acctoc.html

20. The Mayfield Handbook of technical and scientific writing. (Sample chapters).
URL: http://web.mit.edu/odsue/wac_engineering/Mayfield/toc.htm

21. Editing and proofreading strategies.
URL: http://writing.colostate.edu/references/processes/editing/index.cfm

22. Buckingham T. How to write medical and scientific papers.
URL: http://www.lifescipub.com/files%20for%20download/medsciwrite.exe

23. Guidelines on good publication practice.
URL: http://www.publicationethics.org.uk/cope2002/pdf2002/21330_pp48_52.pdf%20

24. Checklist for writing a biomedical paper.
URL: http://www.tmc.edu/thi/Checklist_for_Writing_a_Biomedical_Paper-Rev.doc

25. Mallia M. Organizing the biomedical paper. En: Essays for Biomedical Communicators
2001;1. Selected AMWA Workshops. (2 ed, 2001).
URL: http://www.tmc.edu/thi/chapter.pdf

26. How to write effectively
URL: http://www.bmjlearning.com/planrecord/servlet

27. How to write a research paper and get it published.
URL:http://www.bmijlearning.com/planrecord/servilet/ResourceSearchServlet?findByResourc
eld=&resourceld=5001079

28. Rules of writing.
URL: http://www.junketstudies.com/rulesofw/

29. Grammar, punctuation and capitalization. A handbook for technical writers and editors.
URL: http://www.tipo.larc.nasa.gov/sp7084/index.html|%20

30. Some thoughts on effective scientific writing.
URL: http://www.qub.ac.uk/bb/jbpage/honours/tutees.htm

31. 10 Lessons on Writing for Publication
URL: http://www.lww.com/static/docs/10_Lessons_on_Writing_for_Publication.pdf

32. Suggestions for Writing Well. Excerpted from Publishing and Presenting Clinical
Research
URL: http://www.lww.com/static/docs/Suggestions_for_Writing_Well.pdf
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ﬁ'- BUSQUEDAS EN BASES DE DATOS

Qué es la Biblioteca Cochrane plus?

La colaboracién Cochrane es un organismo sin animo de lucro, cuyo fin es elaborar revisiones
sistematicas a partir de ensayos clinicos controlados, asi como revisiones de la evidencia mas fiable
derivadas de otras fuentes. Entre sus objetivos principales se encuentra mantener actualizadas vy
difundir estas revisiones, a través de la base de datos “Cochrane”, elaborada por la propia
Colaboracion.

Toma su nombre del médico britanico Archie Cochrane que en los anos setenta, alertado de la
necesidad de un mejor uso de evidencias cientificas en la formulacién de politicas de salud, hizo
hincapié en la importancia de la evidencia proveniente de ensayos clinicos controlados, ya que éstos
podian ofrecer mucha mas informacion fiable que otras fuentes de evidencia.

En la actualidad la tarea de la Colaboracion Cochrane es preparar, mantener y diseminar revisiones
sistematicas y actualizadas de ensayos clinicos sobre las intervenciones sanitarias, y cuando éstos
no estan disponibles, revisiones de la evidencia mas fiable derivada de otras fuentes disponibles, a
fin de ayudar a las personas a tomar decisiones clinicas y sanitarias bien informadas.

La Cochrane Library, creada en el afio 1992, es una base de datos elaborada por la Colaboracién
Cochrane, a través de la cual se difunden los trabajos realizados por la misma.

El acceso a esta base de datos no es gratuito. Por esta razén en el 2003, a través del Ministerio de
Sanidad, se ofrece el acceso de modo gratuito y en espanol a través de lo que se ha denominado La
Biblioteca Cochrane plus. Es la primera edicién de la Cochrane Library en espafnol realizada por
Update Software en un idioma diferente al inglés.

Esta edicion contiene la traduccion al espanol de revisiones completas y de otros documentos
relevantes. La Biblioteca Cochrane Plus se publica en Internet cuatro veces al afio, en febrero, mayo,
agosto, y noviembre.

La traduccion de los documentos incluidos se ha realizado a partir del nimero
3 del afio 2001 de The Cochrane Library, bajo la coordinacion del Centro
Cochrane Iberoamericano y con la ayuda econémica de MSD Espafia.

4COomo se organiza la informacion

La pantalla inicial tiene tres areas (se definen las areas en rojo):

[ oS

Barra de menu Panel de contenidos Panel de documentos
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Barra de menu:

Se halla compuesta de 10 botones:

e Los 5 primeros son empleados para realizar bisquedas dentro de la base de datos.

BCI0  DOCUMENTOS MeSH HISTORIAL  AYLEDA

)

Inicio: Borra la pantalla de la base de datos y de los paneles de documentos y se restablece su
estado inicial.

Documentos: Permite mostrar los resultados de la blusqueda mas reciente en el panel de
contenidos.

MeSH: Tesauro publicado por la National Library of Medicine. Proporciona un vocabulario de mas de
15000 términos que pueden utilizarse para describir con precision el contenido de los documentos.
Los términos se organizan jerarquicamente en "arboles" con links a los términos relacionados.

Historial: Muestra los resultados de las busquedas. Cada linea de la blsqueda (precedido por el
simbolo #), muestra el término de busqueda utilizado, y el nimero de documentos encontrados.
Existen tres botones encima de la visualizacién del historial que permiten gestionar los resultados
de la busqueda.

Ayuda: Aporta informacién sobre cada uno de los comandos o posibilidades de busquedas
ofertadas en la base de datos.

e Los botones de la derecha permiten desplazarse por los documentos, manejarlos y
salir de la base de datos:

)

VCO00S

ATRAS  ADELANTE  WDICE ACERCADE  salR

Atras/Adelante: Permite moverse a lo largo del documento.
indice: Permite visualizar el indice del documento.
Acerca de: Informacioén de licencia de la base de datos.

Salir: Para salir de la base de datos
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El panel de contenidos, situado a la izquierda de la pantalla, en realidad se
encuentra estructurado en dos secciones, dependiendo del idioma en el que
se ofrezca la informacion; Asi en la parte superior se encuentran los
documentos traducidos al espafiol y en la parte inferior los documentos en

inglés (una vez los documentos originales han sido traducidos se eliminan de

esta seccion).

Panel de
contenidos

CDSR (Cochrane Database of Systematic Reviews). Revisiones sistematicas a texto completo vy
actualizadas periédicamente. Se presentan en 2 secciones:

e Completed reviews o revisiones finalizadas.

e Protocols o protocolos.

Revisiones que se encuentran todavia en periodo de

elaboracion. Recogen los antecedentes, objetivos y métodos propuestos. Se publican
para que puedan realizarse comentarios al respecto, e identificar posibles omisiones

o errores antes de que finalice el proceso.

Other Published reviews. Revisiones sistematicas
extraidas de Medline y seleccionadas desde DARE
(Database of Abstracts of Reviews of Effectiveness),
base de datos producida por la NHS Centre for
Reviews and Dissemination, (Universidad de Cork,
Unido). En

resumenes de

Reino este apartado se recogen

revisiones sistematicas de gran
calidad sobre los efectos de intervenciones. Cada
sumario incluye comentarios criticos sobre la calidad
metodoldgica de dichos documentos. El
procedimiento de seleccién es realizado mediante
bisqueda manual en diferentes revistas asi como

bases de datos.

CCTR (Cochrane Trial Register). Registro de ensayos
clinicos controlados empleados por la Cochrane
Collaboration. En la actualidad se constituye como la
mayor base de datos disponible sobre ensayos
clinicos  controlados. El procedimiento  de
identificacion incluye el examen de cada nimero de
revista y lectura, de modo progresivo de cada uno

de sus titulos, resumenes y articulos.
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Anular seleccion ¢« Guardarcitas

La Base de Datos Cochrane de Revisiones
Sistematicas (2338 de 2338)

Registro de Ensayos Clinicos lberoamericanaos
(2996 de 299%)

Bandolera (217 de 317)

Informes de Gestidn Clinica y Sanitaria (567 de
S567)

Agencias lberoamericanas de Evaluacion de
Tecnologias Sanitarias (179 de 179)

Kovacs (Revisiones del dolor de espalda) (129
de 129)

Evidencia. Actualizacian en la practica
ambulatoria (4 de 47

The Cochrane Central Register of Controlled
Trials (CEMTRAL) (454449 de 454449)

The Cochrane Methodology Register (CWME)
(7059 de 7059)

About the Cochrane Collaboration (90 de 903
Other Published Reviews 12775 de 2775)

Health Technalogy Assessment Database
(HTA) (4520 de 4520)

MHZ Economic Evaluation Database [(MHS
EED) (15884 de 15824)
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Cochrane Methodology Register: Seccion de ayuda para aquellas personas que se inician en la
metodologia de revisién. El objetivo de esta base es incluir documentos publicados sobre métodos
empleados en revisiones, estudios metodolégicos y empiricos. Incluye articulos de revistas, libros y

actas de congresos.

About the Cochrane Collaboration: Base de datos sobre los grupos colaboradores de revision

(Collaborative Reviews Groups.- CRG).

A través de La Biblioteca Cochrane Plus, ademas de las subbases comentadas se permite el acceso a

los siguientes recursos:

HTA (Health Technology Assessment). Base de datos sobre informes de evaluacién: Documento
estructurado y desarrollado a partir de la bisqueda de evidencia cientifica sintetizada y clasificada
para hacer recomendaciones en la toma de decisiones. En el se tratan aspectos relativos a la

eficacia, efectividad, eficiencia, utilidad y/o impacto de una tecnologia.

NHSEED (Economic Evaluation Database). Base de datos elaborada por el Centre for Reviews AND
Dissemination (NHSCRD). Los articulos se identifican mediante blusquedas en revistas médicas,
bases de datos bibliograficas y la no tan accesible "literatura gris". Describe evaluaciones
econdmicas de las intervenciones en atencidén sanitaria. Una evaluacion econémica es un analisis
coste-beneficio, (mide tanto el coste como los beneficios en términos econdmicos y calcula los
beneficios econdmicos netos o pérdidas, un analisis coste-efectividad (compara intervenciones con
un resultado comun para descubrir cual de ellas produce el maximo resultado ), un analisis coste-
utilidad (mide los beneficios de tratamientos o tipos de atencién alternativos utilizando medidas de

utilidad claramente definidas).

Kovaks (Revisiones del dolor de espalda). La Fundacién Kovacs, creada en 1986, es una institucién
sin animo de lucro dedicada a la investigacion médica y la asistencia sanitaria, especializada en las
enfermedades de la espalda. La base de datos incluye resimenes de estudios cientificos sobre la
espalda publicados desde 1990. Los articulos originales se pueden obtener contactando

directamente con la Fundacién Kovacs a través de su pagina web.

Bandolera: Revista de resimenes de la literatura médica para una practica basada en la evidencia.
Los articulos de Bandolera son adaptaciones de los articulos de la revista inglesa “Bandolier”,
elaborada en Oxford por la oficina de direccion de Investigacion y Desarrollo del Sistema Nacional
de Salud Britanico (NHS R&D).
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Informes de gestion clinica y Sanitaria. Revista trimestral de publicaciones secundarias editada
conjuntamente por el CRES (Centre de Recerca en Economia i Salut de la Universitat Pompeu Fabra,
Barcelona), la Fundacién Gaspar Casal (Madrid) y el 1ISS (Fundacion Instituto de Investigacion en

Servicios de Salud, Valencia).

Ademas de todos estos documentos, la Biblioteca Cochrane Plus permite el acceso a la versién

espanola de la Cochrane Libray:

Base de datos de Revisiones Sistematicas

Registro de ensayos clinicos iberoamericanos.

Agencias iberoamericanas de Evaluaciéon de tecnologias Sanitarias.
Acerca de la Colaboracién Cochrane.

4;COmo iniciar una busqueda?
- Busqueda sencilla.

Para iniciar la busqueda introduzca un término o frase en la ventana de busqueda y pulse el botén
de GO (flecha a la derecha).

Busqueda
[ G
Restringir la bisqueda <

| Anular selecclnn © Guardar citas
1

Truncamiento (*): permite buscar las distintas variantes de una palabra con una raiz determinada.
Para ejecutar una busqueda de este tipo, teclee las primeras letras de la palabra clave, seqguida de
un asterisco (¥).

Ejemplo: Hipertens*, recogera todos aquellos términos que comiencen de este modo: hipertension,
hipertensiva...

- Busqueda por campos especificos.

La Biblioteca Cochrane Plus permite la posibilidad de restringir la busqueda a diferentes campos,
tales como fecha de publicacion, estado en el que se encuentra el documento o lugar donde aparece
el término elegido. Para esta opcion, hay que pinchar en la opcién “restringir la busqueda” y
seleccionar los campos deseados.

Busqueda con restricciones:

Busqueda-

L R .

~ Esconder la= opciones 4~

ol

Pericdo de
fechas=:

Estadao: ITDdDS B i3

Erestriniglels | =in FEStr’ICDIDI‘I |
busgueda- &y L — - - ]

LM Hosplial LL..E,..Ei-..u )

:_I‘I dn Medrid
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4;COmo restringir la busqueda?
Esta opcion permite modificar la busqueda utilizando los tres criterios siguientes:

Restriccion de fechas: documentos publicados durante un periodo concreto, introduzca el primer y
ultimo afo del rango de fechas en los dos cuadros.

Periodo de !-IBEII:I !-!2003 |
fechasz: 1 7

Estador | A

Restringir la
bldsqueda a:

! Sin restriccidn ¥

Estado: El estado del documento se utiliza para indicar que algunos documentos son nuevos, han
sido modificados o cambiados en el nimero actual.

iTu:u:Ius L

Muewo
Actualizado

Con comentarios
Actualizado v con cormentarios
Retirado

Restriccion por palabras: por palabras individuales o grupos de palabras, y so6lo recuperar
documentos donde estos términos aparezcan en el titulo o en el resumen del documento. También
es posible restringir la busqueda por el nombre de un autor y por el tipo de publicacion.

| Zin restriccion V|
R
Titulo
1Autor

Resurmen

{Palabras clave
Tipo de documento
Fuente

La restriccion por palabras también se puede aplicar afadiendo los sufijos apropiados a los
términos de busqueda:

:Tl Restringe la palabra o grupos de palabras al titulo aspirin:TI
:AB Restringe la palabra o grupos de palabras al resumen aspirin:AB
Restl_'lng_e’la palabra o grupos de palabras al tipo de review: PT
publicacién
Restringe la palabra o grupos de palabras a los términos neoplasm:
indice KY
:AU Restringe la palabra al nombre del autor smith:AU

Communidad ds Medrid
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«Busqueda por MeSH

Los MeSH (Medical Subject Headings) es un vocabulario de términos médicos, elaborado por la
National Library of Medicine que describe el contenido de cada documento.

IXXX](®

BCI0 DOCUMENTOS  MeSH  HISTORIAL  AYUDA
Para realizar una blsqueda por MeSH pincha en el botén 3° de la barra de menu superior y se
desplegara una nueva caja de busqueda, donde se introducira el término deseado.

Busqueda de culificadars MESH
1 e Tesauro: Busqueda del sinénimo aceptado (el término
Buscar un térming MesH: debe contener al menos 3 caracteres).
[ | e Mostrar el arbol MeSH: Muestra la estructura arbérea

en la que se encuentra el término solicitado.

Explicar: aparece una breve definicién del término
utilizado.

[Tesauro” Mastrar el arbol MeSH HEpricar l|

‘ | Cualficadores; v" |

[ Expandir todas los arboles H Termin simple

No todas las bases de datos estan indexadas segun el sistema MeSH. Asi, la busqueda por MeSH tan
s6lo es aplicable a las
siguientes bases de datos:

Calificadores MeSH Subheadings

L o aliticasdosr———
DARE, completamente P e
indexado_ SdAdrmmrimi=straticorn S Ao = =S g e

SdAdrremerse =T heae o=
Jagomi=t=
1T=r=la= = T A=l &Sl = =
HTA, completamente e e
indexado | =2rmatoaorvay S =t ooog e
- Smnmtagoniis=st= == imnhibitor=

Bio=s=wrmnmthh==i=
| =l B e e | —]
EED, completamente Blood supglw ;
. e re=hro=pirmasal Floardd
|ndexad0- —hermical =wrmth e =i=
E = o I — N g B B w0 B B WO R I s B Bt — O |
e r =t
Revisiones CDSR, indexado =l oot i Fx

o raplicatiornn=s

excepto revisiones publicadas | == o=mnital ]
e matraimndicsatiaorn =

por 1 vez en n recientes. ] e = P=R=E

i P i i S g oao=tir— ==
CENTRAL, indexacion parcial 1o Ty e
(s6lo documentos de feleua =frect=

el L= gt — == R T o

e e S =
= b e e e g e B o]

Reg. Ensayos Clinicos,
indexacién parcial.

LM Hosplial LhM.I']:‘I'iarln
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Calificadores "MeSH Subheadings": hacen referencia a facetas tematicas, y que situados detras de
un determinado encabezamiento permiten seleccionar aspectos concretos. Abarca tépicos generales
frecuentemente empleados y describe con mayor precision los temas principales. Para buscar un
calificador o subheading haga clic en basqueda de calificaciones.

4;Como combinar diferentes términos de busqueda?

Las palabras o grupos de palabras se pueden combinar de distintas maneras para modificar el
sentido de la busqueda (siempre en mayuscula) :

e AND. Solamente obtendra documentos que contengan todos de los términos
especificados.

- aspirina AND Ulcera AND estomago: sélo obtendra documentos que contengan las
palabras "aspirina”, "llcera" y "estémago”.

e OR. Obtendra documentos que contengan al menos uno de estos términos.
- neoplasia OR cancer: localizara documentos que contengan cualquiera de las
palabras "neoplasia” o "cancer".

e NOT. Si utiliza NOT entre los términos de busqueda, obtendra articulos que
contengan el primer término pero no el segundo.
- Ulcera NOT estémago: Sélo obtendra documentos que contengan la palabra "tlcera"
pero no "estbmago".

También se pueden utilizar estos operadores para combinar resultados de busquedas anteriores a
partir del historial. Utilice los nimeros de busqueda (comenzando con el caracter #) y combinelos
como se ha indicado anteriormente:

#2 AND #4: Se recuperara cualquier documento que haya aparecido en ambas buUsquedas, la #2 y la
#4.

Existen otras dos formas de relacionar términos de busqueda:

e NEXT. se obtendran documentos donde estas dos palabras estén una junto a otra en
ese orden.
pulmén NEXT neoplasia: se recogeran todos los contenidos que contengan ambas
palabras seguidas.

e NEAR. se obtendran documentos donde estas dos palabras estén separadas entre si
por un maximo de seis palabras, en cualquier orden.
agudo NEAR infarto: entre ambas palabras habra hasta un maximo de 6 palabras
“Infarto agudo de miocardio”.

4;Como visualizar los documentos?

Cada base de datos presenta el nimero de documentos recuperados seguido

del nimero total de documentos contenidos. Las bases de datos que

contengan documentos coincidentes con el término de busqueda introducido

se mostraran en azul mientras que las bases que no contengan nada se :

mostraran en gris. Panel de
contenidos

Los resultados de la busqueda se presentan en la ventana izquierda o panel de contenidos. Las

de da divididas en secciones.
Lﬁ er&' Egiﬁv.r%{‘n

a jal
:I‘_I_. dn Madrid
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Para visualizar los titulos de las secciones es necesario hacer clic en la base de datos deseada.

La BEase de Datos Cochrane de Revisiones
Sistematicas (=2 de =2==21

FRevisiones Completas (=2 de 22272

=] 1. Anticoagulantes o tratamiento
antiplaguetario para la fibrilacidn vy
fldter auriculares nao reumatico=s.

4;Como imprimir los documentos?

Una vez tenemos el documento deseado en la ventana derecha o panel de documentos, podemos
imprimirlo en:

l;ff; WerSir raars
(el =leipgslla

_ Wisunalimar esta
.__3| rewisign en formmaeato
PDF

Ernwviar un conmerntaraao
sobre esta rrewisicgn

ANTICOAGULANTES 0 TRATAMIENTO ANTIPLAQUETARIO
PARA LA FIBRILACION Y FLUTER AURICULARES NO
Panel de documentos REUMATICOS

Seqal JB, McNamara RL, Miller MR, Powe NR, Goodman SN,
Robinson KA, Bass EB

Formato HTML (versidon para imprimir):. Por defecto se imprimen todos los graficos. Haga clic en el
botén Deseleccionar todos si no desea imprimir ningun grafico. Para seleccionar graficos
individuales, haga clic en la casilla de seleccién situada junto al titulo de cada grafico requerido.

Deberia deseleccionar los graficos que no gquiere imprimir, y pues
haga clic en "Continuar™

[ Continuar ]

Anticoagulantes versus controles en presunto accidente cerebrovascular
isquemico agudo

MMuerte o dependencia al final del seguimiento (si = 1 mes)

Muerte por todas las causas durante el periodo de tratamiento
Muerte por todas las causas al final del seguimiento (=i = 1 mes)

Trombosis venosa profunda durante el periodo de tratamiento

HOOOH

Embolismo pulmonar sintomatico durante el pericdo de tratamiento
‘I:.Mt%(ﬁz?mﬂzar esta opcion en formato pdf).
SahudMiadrid Comanided dn Madrid
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4;Como guardar los documentos?

Es posible guardar documentos de todas las bases de datos (excepto About the Cochrane
Collaboration) haciendo clic en Guardar citas, en el panel de la izquierda, en la barra de blsquedas.

Busqueda

| &
" Esconder las opciones 4

Periodo de 'lﬁl:ll:l |_ ZDDS |

fechas: L i

Estado: :Tcu:h:us V:

Restingiria | Sin restriccidn w |

bhsqueds s: L= 272 70

Anular seleccién ® Guardar citas

Para borrar los documentos seleccionados, hacer un doble clic en la opcion “Anular seleccion”.
»;Como citar los documentos?

Revision Cochrane. Para citar una Revision Cochrane se debe utilizar el siguiente formato:
[Autores]. [Titulo] (Revision Cochrane traducida). En: La Biblioteca Cochrane Plus, [afio] [nUmero].
Oxford: Update Software Ltd. Disponible a: http://www.update-software.com. (Traducida de The
Cochrane Library, [afio] [nUmero]. Chichester, UK: John Wiley & Sons, Ltd.).

El resto de los documentos aparecidos en esta base de datos deben ser referenciados en su formato
estandar, de acuerdo al estilo Vancouver.

La Cochrane Library Plus (www.cochrane.es/clibplus/) es
accesible de forma gratuita desde Espana gracias a la
suscripcién realizada por el Ministerio de Sanidad y
Consumo espafol (www

Quiero buscar en CUIDEN

Os Informamos que ha cambiado la pagina de acceso, por lo que aprovechamos para explicar el
modo de consultadla. Si accedemos a través de hrc.es, se nos abre la pagina de la Biblioteca y
pinchamos en Cuiden.

Aparece una pagina con mucha informacién, si observamos a la izquierda, encontramos un cuadrito
que dice “Buscar en Cuiden”, pinchando en el recuadro nos aparece otra pagina. En esta pagina, a la
derecha, nos aparecen unas palabras en rojo “Iniciar busqueda ahora”, de nuevo, sobre el letrero
pulsamos con el ratéon y se nos abre otra pagina en la que encontramos:

‘Basqueda Busqueda Avanzada Busqueda Campos Clave

> Si optamos por Busqueda (en la esquina superior derecha) prestando atencién, vemos que
pone “busqueda en cuiden”, escribimos la palabra objeto de nuestra busqueda y en el cuadrito que

t:ﬁtr ﬁﬁhmj&%odemos limitar el nimero de documentos (de 5 a 20).
c-jal
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> Si la opcién es la de Busqueda Avanzada, ponemos la palabra que deseamos explorar. Una
vez que entramos, observamos a la izquierda un cuadrito que pone” busqueda cuiden”, justo debajo
existe otro cuadro que pone “blUsqueda por campo”, encontramos una flecha donde accedemos al
desplegable y podemos de nuevo limitar nuestra exploracién. Lo mismo ocurre en el cuadro que
pone “tipo de publicacion”, donde se puede limitar la blisqueda y a continuacibn vemos otro que
pone “idioma” y lo mismo sefialamos el idioma que deseemos y a la derecha de este en dos cuadros
que pone “desde” “hasta” donde como ya podemos imaginar limitaremos los afnos que nos interese.

> Si la eleccion es en Busqueda Campos Clave, la pantalla que nos aparece nos permite poner la
palabra objeto de nuestro interés, pero en esta opcion existe la posibilidad de circunscribir mas la
blusqueda, ya que en los cuadritos o ventanas que se muestran como en el caso anterior, en las
flechas que se muestran nos permite en cada una poner la opcion “and ”, que nos va a permitir
visualizar aquellos documentos donde aparezca juntas las dos palabras, que nosotros queremos

relacionar en nuestra blsqueda .

Si en lugar de limitarlo con and lo podemos hacer con “or”, encontraremos lo que estd publicado
que esté relacionado con la primera palabra que hemos escrito y lo que esté publicado con la otra

palabra que hemos consultado, pero por separado.

Como es logico la otra posibilidad que nos permite es “not”, con lo cual nos mostrara lo que

queremos, eliminando aquello que expresamente hemos dicho que no con la opcién not.

Quiero buscar en ENFISPO (Enfermeria, Fisioterapia y Podologia)

Esta base de datos, nos permite la consulta del catalogo de articulos de una seleccién de revistas en
espafiol, que se reciben en la biblioteca de la Escuela de Enfermeria, Fisioterapia y Podologia de la

Universidad Complutense de Madrid.

Una vez que hemos accedido a la pagina se abre y observamos que en el encabezado pone:
ENFermeria ,FISioterapia y POdologia

Informacion Ayuda Revistas

indice de Bases

| | | Muestra indice | | Limpia |

En el primer rectangulo nos permite hacer la busqueda por los términos que queramos, tanto por
autor, como por materia. Desplegamos el indice y nos muestra todo lo que ha encontrado con ese
nombre; manteniendo pulsado la tecla de mayusculas seleccionaremos los términos de forma
continua. Si por el contrario mantenemos la tecla control pulsada, nos permite seleccionar términos

alternos.
Consulta Directa
Término y Cualquier
Campo
Término y Cualquier
Campo
"M Hosphtal thva_rﬁarln | Cualquier Afo |

:_I‘I dn Medrid
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> Si optamos por otra busqueda nos permite introducir términos que puedan estar
relacionados, que aparezca uno y no el otro etc. Por ejemplo Hepatitis y SIDA.

Para ello utilizamos los operadores booleanos, que en esta base de datos son: “OR” para (O) “AND”
para (Y) “AND NOT” para (NO). Si no sabemos muy bien como se escribe correctamente la palabra,
podemos recurrir a truncar con el simbolo $ Ejem. Educa$ nos buscara educacion, educado,
educativo. Todo esto como bien sabéis, una vez que hemos introducido el término en la casilla, nos
trasladamos a la casilla donde pone (Y), pinchamos en el desplegable y nos aparecen las opciones
que anteriormente hemos descrito sefialando la que deseemos.

> Tanto en una opcién, por indice o por consulta directa, pinchando en los desplegables de
cualquier campo o cualquier aino, podemos limitar nuestra blsqueda.

> Por ultimo al final de la pagina nos permite la opcion, de elegir entre breve y completo, este
segundo nos da mas informacién sobre autor, materia etc.

Quiero buscar en el indice Médico Espafol

Esta base de datos, de referencia bibliografica espafnola, incluye 180 revistas editadas y 250.000
registros.

Esta producida por el Instituto de Estudios documentales e Historicas sobre la ciencia” Lépez
Pifieriro” (Instituto mixto Universidad de Valencia- Consejo Superior de Investigaciones Cientificas).
El indice Médico Espafol (IME) cubre todas las disciplinas basicas de la medicina, las especialidades
clinicas y las areas relacionadas con aspectos asistenciales, organizativos y metodolégicos de la
medicina y campos afines. Es una base de datos importante para MENDLINE en bibliografia
espanola.

En estos momentos, para acceder a esta pagina debemos hacerlo a través de Internet mediante la
clave que indicamos a continuacion:

http://bddoc.csic.es:8085.

Usuario: dhrcjl

Contrasefa: Cvmd16 (La primera letra con mayuscula)

Una vez que hemos accedido a la pagina se abre y observamos que en el encabezado pone:

Opciones de busqueda: Se puede buscar por un sélo término o raiz, truncando como por Ejem.
Hepa* o enmascarando: Ejm. Casta? o esto quiere decir, que si no estamos muy seguros como es el
nombre correcto, nos buscara, en el primer ejemplo, todo aquello relacionado con aquello que
empiece por hepa.

Campos Opciones de Busqueda
| Hepa* | | En Espafiol v | | Todas las palabras |
| Cancer | | En Espafiol v | | Todas las palabras |
| | | Revista v | [ Todas las palabras |
Ao de Publicacion [gual a v | |
Ordenar las referencias por [ Afio de publicacién v | | |

"M Hosplial LhM.I']:‘I'iarln
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> Si utilizamos los desplegables donde pone campos, podemos, como en otras bases de datos
que conocemos, buscar un término y otro o un término u otro.
Para ello utilizaremos los operadores booleanos, que en esta base de datos son: (Y), (O).

> La base de datos esta dividida en los siguientes campos:

N° de registro: donde se identifica cada documento

Autor/es: Indica los autores ya sean personas fisicas o juridicas

Titulo: El titulo en Castellano

Revista: Donde se ha publicado el articulo

Datos- Fuentes: Permite la recuperacion por el afio de edicion.
Por ultimo al final de la pagina, nos permite la opcion de elegir entre breve y completo. Este segundo
nos da mas informacion sobre autor, materia etc...

Quiero buscar en Base de Datos Bibliografica en Enfermeria BDIE.

La unidad de Investen-isciii, que en el nUmero anterior se le dedicé una seccién, donde explicaban
ampliamente en que consiste y como estd encuadrada dentro del contexto del Instituto de Salud
Carlos Ill (Organo asesor del Ministerio de Sanidad y Consumo), pone a disposicién de todos, una
base de datos de libre acceso, donde tenemos la oportunidad de conocer toda la produccién
cientifica, actualizada, en espanol sobre Investigaciéon Enfermera.

Si entramos en la Biblioteca, después en la base de datos, ahi encontraremos BDIE, se nos
abrira una pantalla que en el centro nos pone si queremos hacer una blsqueda en esta base de
datos. Entrando en ella se nos despliega una pantalla como la que estamos viendo a continuacion.

EEE

Avuda o

archivo Edicion Wer Fawvoritos Herramientas

Qarss - ) %] [ Tn gl ravorites €2 :7 3

& http:ffbdie.iscill. as/buscadar_BDIE.htm

Direcciin ~ B winculos >

Busqueds en BOIE

CUALQUIER CAMPO |AND ~,l | |

Titulo |AND .,l | | Mas informacion:
oo o | |
Lugar de trabajo |AND ~,l | |

ot ow | |
Materia |AND ~,l | |

oo ow | |
NB Registro [anD ~] | aio [anD v| |

Tipo de documento |AND ~,l | |

Consultar Eorrar L=
sydte

&1

) Internet

‘4 Inicio

| @& M1 EBOLETIM

En la pantalla no es mas

| Sl BoletinlDEA S Maviem. ..

que seguir las instrucciones, se puede buscar por autor, y como en otras

bases con los booleanos, si queremos acotar o ampliar la basqueda.

M

Hos| Ild Unhnr:ltarln
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ﬁ‘ SOCIEDADES CIENTIFICAS DE ENFERMERIA

Asociacion Espanola de Enfermeria Cardiologia: http://www.enfermeriaencardiologia.com/

Sociedad Espanola de Enfermeria Intensiva y Unidades Coronarias: http://www.seeiuc.com/

Asociacion de Enfermeria Comunitaria: http://www.enfermeriacomunitaria.org/

Asociacion Andaluza de Enfermeria Comunitaria: http://www.asanec.org/

Asociacion Espanola de Enfermeria Deportiva: http://www.ocenf.org/AEED/

Asociacion Espanola de Directivos de Enfermeria ANDE: http://www.ande.org/

Asociacion Espafiola de Enfermeria Docente: http://www.aeed.net/

Asociacion Espanola de Enfermeria Endoscopica Digestiva: http://www.prous.com/aeeed/

Asociacion Espafola de Enfermeria Especializada en Lesion Medular Espinal:
http://www.aselme.com/aselme.htm

Asociacion Espanola de Enfermeria Quirdrgica: http://www.aeeq.net/

Asociacion Espafiola de Enfermeria del Trabajo y Salud Laboral: http://www.fut.es/~aet

Asociacién Nacional de Taxonomias y Diagnésticos en Enfermeria:
http://www.ub.es/aentde/welcome.htm

Federacion de Asociaciones de Enfermeria Comunitaria y Atencién Primaria:
http://www.enfermeriacomunitaria.org/enlaces/faecap.htmil

Sociedad Cientifica Espafola de licenciados en Enfermeria: http://www.scele.org/

> 5 5 > > HH > HH)HH»)

Sociedad Espanola Experta en Estomaterapia: http://www.estomaterapia.com/

Sociedad Espafiola de Geriatria u Gerontologia: http://www.arrakis.es/~seegg/

LM Hosplial L.lnM.I':‘I'Earln
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M

Sociedad Espafiola de Enfermeria Informatica e Internet: http://www.seei.es/

Sociedad Espafola de Informatica de la Salud: http://www.seis.es/

Sociedad Espafiola de Enfermeria Nefroldgica: http://www.interbook.net/colectivo/seden/

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

Sociedad Espafola de Enfermeria Radiolégica Intervencionista: http://www.serie-es.com/

Sociedad Espafola de Enfermeria de Urgencias y Emergencias:
http://www.enfermeriadeurgencias.com/

Asociacion Espanola de Enfermeria Vascular: http://www.aeev.net/

Hos| Ild Unhnr:ltarln
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# EL TERMOMETRO

Los grupos de trabajo del hospital han sido prolijos en su produccién, desde el departamento
FIP (Formacién, Investigaciéon y Procesos), agradecemos a todos los integrantes el esfuerzo
realizado y queremos a su vez felicitarlos por la alta calidad del trabajo desarrollado.

a’ GRUPOS DE TRABAJO

# COMISION DE CALIDAD DE ENFERMERIA

INTEGRANTES
Dna. M2 Jesus Munoz Lobo SAF
DAa. Carmen Bernabé Amaya Enfermera
Dna. Eloisa Carrasco Garcia Enfermera
Dfa. M2 Victoria Claros Dot Enfermera
Dna. Carmen Garcia Gabas Enfermera
Dna. Sonia Gonzalez Gonzalez SAF
D. Alberto Gonzalez Mufioz SAF
D. Juan Antonio Joga Herranz Enfermero
Dfa. Azucena Marzo Martinez SuU
Dna. Isabel Montiano Vera AE
Dna. Blanca Palomares Rubio Enfermera
Dfa. Maria Plaza Nieto Enfermera
PRODUCCION

= Documento “Normativa de cumplimentacion de los registros enfermeros”

= ‘Indicadores para la medicion de la implantacion en las Unidades de los protocolos”: Caidas,
Pie Diabético, Ulceras Vasculares, UPP, Catéteres venosos centrales con insercién periférica
(CVCP)

» Elaboracién del “Proceso del Hospital de Dia Médico”

» Elaboracion de “Andlisis de problemas del HDM”.

» Elaboracién del “Proceso de prescripcion, distribucion y administracion de la medicacion”
» Elaboracién de “ANFE sobre la administracion de la medicacion”
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# GRUPO MODELO ENFERMERO

INTEGRANTES

Dna. M? Jesus Mufioz Lobo SAF

Dfa. Sonia Gonzalez Gonzélez SAF

Dna. Rosa M2 Blanco Prieto SAF

Dfa. Lourdes Ona Diez SuU

D. David Villamanan Lobo Enfermero
D Eduardo Marquez Garcia Enfermero
DfAa. M2 Angeles Himera Carnicero Enfermera
Dfa. M2 Dolores Alonso Hernandez Enfermera
D. José Antonio Garcia Enfermero
Dria. Nuria Garcia Moriche Enfermera
Dna. Isabel Humanes Ortiz SU

Dfa. Laura Morin Marin SuU

Dha. Pilar Martin Lopez Enfermera
Dfa. Aurea Martinez Sancho SU

Dna. Estrella Salvador Vadillo Enfermera
DfAa. Belén de Opazo Olano Enfermera
Dfia. M2 Angeles Pérez Lopez Enfermera
D. José Frutos Pérez Enfermero
D. J. Miguel Alcalde Lopez de Lerma Enfermero
DRa. Teresa Aterido Rodriguez Enfermera
DfAa. Susana Moreno Regidor SuU

D. Raul Romero Paredes Enfermera

PRODUCCION

» Se han desarrollado los paradigmas: “Persona, Salud, Entorno y Enfermeria”

= Se han realizado Sesiones explicativas del modelo y de los paradigmas desarrollados, a la
Direccion enfermera, Supervisores de Area, Supervisores de Unidad, Personal enfermero del
Hospital.

*» Se han desarrollado las Necesidades: “Respiracion, Alimentacion-Hidratacion, Eliminacion,
Actividad-Movilidad-Reposo, Percepcion-Cognicion, Equilibrio Emocional”

* En proceso de desarrollo la Necesidades: “Seguridad y Cuidados para la Salud”
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ﬁ GRUPO PLANES DE CUIDADOS

INTEGRANTES

Dfa. M2 José Baquera de Micheo SAF

DiAa. Gema Nieto Gémez SuU

Dna. Carmen Sanchez Bellon SuU

Dna. Regina Serradilla Rodriguez SU

Dfa. Carmen Cuesta GOmez SuU

Dfa. M2 Jesus Mufoz Lobo SAF

Dfa. Azucena Garcia Garcia Enfermera

DAa. M2 Angeles Sanchez- Rey Lépez de la Vieja ~ SU
Dfa. Ana Luisa Martinez Gago Enfermera

PRODUCCION

= Realizado Documento “Guion para la elaboracion de Planes de Cuidados estandarizados
= Realizacién de Planes de cuidados por parte del grupo
» Tutorizacion de Planes de cuidados realizados en las Unidades asistenciales

”

Realizados los Planes de Cuidados estandarizados:
e By pass coronario critico
e By pass coronario hospitalizacion
e Hipertiroidismo
e Depresion
e Tuberculosis respiratoria
e Cirugia por RTU
e Endocarditis
e Mastectomia
e Insuficiencia respiratoria
e Tratamiento con quimioterapia
e Hemorragia digestiva alta
e ACV hospitalizacion
e Trombosis venosa profunda
e Obstruccion intestinal (no quirurgica)

e Protesis de rodilla

Insuficiencia cardiaca
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# GRUPO PROTOCOLOS

INTEGRANTES

Dna. Azucena Marzo Martinez SU

Dfa. Ascension Ocafa Colorado SAF

D. Alberto Gonzalez Mufioz SAF

Dna. Francisco Heredia Martinez SAF

Dfa. Teresa Cano Maillo SAF

DAa. Carmen Bernabé Amaya Enfermera

Dfa. Mercedes Lopez Fernandez SuU

DnAa. Sonia Chamorro Rubio SAF
PRODUCCION

» Realizado Documento “Guién para la elaboracion de Protocolos”
= Realizacién de Protocolo generales por parte del grupo
= Tutorizacion de Protocolos realizados en las Unidades asistenciales

Realizados los Protocolos generales:
e Pie diabético
o Ulceras por Presién
e Ulceras Vasculares
e Catéteres Venosos Centrales de Insercion Periférica
e Catéteres Venosos Centrales de Insercion Central
e Sujecion Mecdnica
e Caidas

e Prevencion de Errores de Medicacion

Validados protocolos en las unidades asistenciales:
e CA Epidermoide en la Cavidad Oral

e Atencion al Paciente con ventilacion Mecdnica no Invasiva
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ﬁ GRUPO CARTERA DE SERVICIOS

INTEGRANTES
Dfia. Ana I. Bravo Ecenarro sU
DfAa. M2 Angeles Fernandez Puentes SuU
Dna. Begofia Guerrero Pérez SuU
Dfia. Carmen Mojarrieta Uranga SuU
Dfa. Ascension Ocana Colorado SAF
Dna. Rosa M2 Blanco Prieto SAF

PRODUCCION

= Se harealizado “La cartera de Servicios de todas las Unidades asistenciales por Dx NANDA”

= Se ha realizado “La cartera de Servicios de todas las Unidades asistenciales por
Intervenciones NIC”

ﬁ GRUPO ALTAS ESTANDARIZADAS

INTEGRANTES
Dfa. Ascension Ocana Colorado SAF
Dia. Eugenia Martin Barrio SU
DAa. Carmen Bernabé Amaya Enfermera
D. Leoncio Gil Gil SU
Dfa. Ana Isabel Pérez Macias Enfermera
D. Eduardo Calvo Falquina SuU
Dha. Angeles Gomez Recio Enfermera
DhAa. Natividad Flores Andujar SuU
Dfa. Rosa de Dios Rubio SU
PRODUCCION

= Se ha realizado 70 Altas estandarizadas de diferentes procesos, alcanzando este grupo una
produccién de mas de 150 Altas en dos afos.
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Este es vuestro apartado, es donde pretendemos plasmar las inquietudes, observaciones vy
sugerencias que tengais en cuanto a potenciar la Investigacién Enfermera. Debéis de dirigirlas al
Area de Formacion, Investigacién y Procesos (FIP) Planta 62 Centro, Teléfono 91-336-8770, o a la
direccion de correo arodriguezg.hrc@salud.madrid.org a la atencién de Ana Rodriguez Gonzalo,
Supervisor de la Unidad de Investigacién Enfermera.
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