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iQué es un
investigador
novel?

é¢Un inadaptado?
¢Un curioso impertinente?

¢Uno que publica para no
perecer en la organizacion?
éAlguien que quiere
aprender para ejercer
mejor?




Mi incursion en el Reino del

Conocimiento Tacito

éCoémo puedo

normalizarme en un
entorno que me \

resulta tan extrano?




¢Como
aprendemos lo
gue sabemos?
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Invest

/

[ ~

/H o
El modo en que se aprende en
las disciplinas aplicadas

constituye una fuente |
inagotable de conocimiento 1




Registramos
CIRCULO DE

APRENDIZAIJE DE
LA EXPERIENCIA

actualiza el
conocimiento y

garantiza la seguridad

del paciente

Practicamos

El Conocimiento Tacito resulta
efectivo porque hay un sistema
metodico que le da soporte

_‘ " Natalia Pérez Fuillerat
= en su Tesis Doctoral




En un paisaje de falacias, v
- - ~ qu
quien reina es la IGNORANCIA 21105 Se sigi 0.

alirmando estp?

La Enfermeria es
una disciplina en

Algunos DAFOs dicen

estado embrionario iLas enfermeras carecen
cronico de tiempo para investigar!
iNo conocen las
metodologias!

iNo comprenden los
resultados de la
investigacion!

IO no los saben aplicar a
la practica!

@ Manuel Amezcua
J—



Manuel Amezcua

Existe una
industria de

produccion de\

ignorancia

Robert N. Proctor
Stanford University

no podra reconocer nuestra
aportacion a la ciencia

AGNOPATIA

Sobreproduccion de ignorancia
por déficit de conocimiento

8-

Produce estados
de desmemoria y
desorientacion
permanente

Si no somos capaces de mostrar
lo que producimos, la sociedad
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¢Como podemos
dibujar el mapa de
situacion de la
Investigacion en
Enfermeria?

Las enfermeras espanolas
producimos conocimiento
adecuadamente y
ejercemos una posicion de
liderazgo internacional
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MAPA BIBLIOMETRICO IBEROAMERICANO ENFERMERIA

Produccion cientifica de Enfermeria en
Iberoamérica 2016 (Fuente CUIDEN)
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Produccion cientifica de

enfermeria en Iberoameérica
(Fuente CUIDEN, 2016)

2000 - Brasil y Espaiia
1800 | acumulan la
1600 < mayor parte
1400 | del conocimiento
1200 | en Enfermeria
1000 en lberoameérica
800 1
600 1
400
200 1
0 7 I 1 I I ] I I 1
= ©® 0 [ © g © < 2 © © > *6 o © @© ‘6 @ 0 ‘@ ©
ff X 9253583583323 ¢E5 k¢
m 5 2 £ 5 O O 5§ 3 3 8 B 9@ 5 g B c =
= 9 c 0 9 g O = c ®© C
L (o] o [@)] c [] -+~ a e —
o et =) L ) L (¥))] © o E
o

MAPA BIBLIOMETRICO IBEROAMERICANO ENFERMERIA  [{cc)(tASIE)



Produccion cientifica de Enfermeria en Espana por
Comunidades Autonomas (2016) (Fuente CUIDEN)

600 -
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La produccion
20 4 enfermera es altamente
sensible al modelo de
— gestion del

conocimiento
que se adopte
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é¢Cuanto producen las
enfermeras traumatoloégicas?

éComo clasificar lo
gue investigan?

N (s Produccidn cientifica de la Enfermeria Traumatolégica
V7 el g N en Espaina (2000-2016)
AN l( Fuente: CUIDEN (Fundacién Index)
— 4%dela
—| produccion /\
espafiola en /\ / \
2016 VARV 2N
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Solo analizando lo que
producimos las
enfermeras podemos

explicar nuestra \
aportacion a la ciencia

Cada vez mas la Enfermeria
debe postular, en la linea de la
investigacion accion, por la
investigacion abierta,
participativa y asequible a los
profesionales cualesquiera que
sean sus ambitos de actuacion
(hospitales, comunidad,
universidad).

——

José Siles, 1996

Manuel Amezcua




Una Investigacion

Apl |Cada con Distribucion de trabajos publicados
énfasis en el Traumatol6gica e coony
cotidiano del

paciente °

Cotidiano
67%

Resulta
21%

Que precisa
aumentar el
conocimiento sobre
lo que hacemos y
lo que sabemos las
enfermeras

B Cotidiano BResultados ®WPBE mOtros

Amezcua M. Investigacion Aplicada a los Cuidados. Index de Enfermeria, 2010; 19(4):237-239.
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ENFERMERIATRAUMATOLOGICA

Produccion 2016 en CUIDEN

Problemas de salud accidentes, amputacién dedo pie
diabético, cuidados en artroplastia cadera, hipovolemia en
pacientes con artroplastias, enfermedad metastasica dsea,
cuidados fractura cadera, lesiones traumaticas en el
taekwondo, morbilidad urgencias traumatoldgicas

Respuestas del paciente traumatologico
experiencia embarazada displasia cadera, experiencia
deformidad fisica, experiencia accidente de trafico, miedo y
ansiedad tras artroscopia de rodilla, miedo a las caidas,
consumo de alcohol, consumo medicamentos, dolor del
miembro fantasma

Procedimientos cuidados ante fijador externo,
medicacidn y riesgo de caidas, protocolo de contencidn
mecanica

traumatica, crdonica

Enfermeras absentismo, estrés, comunicacidén enfermera-
paciente, analisis unidad hospitalizacidn, lista verificacidn
quirdrgica, seguridad quirdrgica

qlp JEII



é¢Qué tal si

problematizais lo
SObre el cotidiano? lo habitual, lo
poder de |Q rutinario, lo banal, lo

pequeno, lo indolente, lo

COTIDIANO gue transita en la sombra

Amezcua M. Foucault y'las enfermeras: pulsando el poder
en lo cotidiano. Index.Enferm, 2009; 18(2):77-79.
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ENFERMERIA TRAUMATOLOGICA

Produccion 2016 en CUIDEN

Intervenciones clinicas Tecnologia lipido coloidal,
programa de intervencion del musculo piramidal, colgajo
libre a través de escayola

Heridas: Terapia de presidon negativa en heridas,
Agua grifo vs suero para lavado de heridas

Intervenciones socio-educativas RRSS ante
depresidn

Organizacion: Impacto ratio enfermera-paciente




B #0005 Hospital Magnético ein
DEL CU I DADO de enfeFr)meras especigzadas deterr:i:aur;:ro

resultados obtenidos en los pacientes

iqué efecto
produce lo
que hacemos?

+ enfermeras = - fallecimientos
- complicaciones

- reingresos
- abandono profesional

Investigaciones evaluativas proveen de
evidencias sobre los indicadores de salud que
son sensibles a las intervenciones enfermeras

NOC (Nursing Outcomes
Classification)

Linda Aiken

Professor of Nursing
Penn Nursing School




RESULTADOS
DEL CUIDADO

iqué efecto
produce lo
que hacemos?

eventos adversos.

Linda Aiken

Professor of Nursing
Penn Nursing School

Si todos los hospitales incrementaran
su plantilla de enfermeras tituladas s
hasta alcanzar el 25% de los hospitales
con mayor dotacion de enfermeras, se
evitarian mas de 6.700 muertes
intrahospitalarias y alrededor de 60.000 -

Hearrtn TrackiNg

MARKETWATCH

Nurse Staffing In Hospitals: Is There A Business
Case For Quality?

Costs are only part of the picture; we also need to consider the payoff
in cost savings and the value of better patient care.

by Jack Needleman, Peter |. Buerhaus, Maureen Stewart, Katya
Zelevinsky, and Soeren Mattke

ABSTRACT: We construct national estimates of the cost of increasing hospital nurse staff-
ing and associated reductions in days, deaths, and adverse outcomes. Raising the propor-
tion of nursing hours provided by regdistered nurses (RNs} without increasing total nursing
hours is associated with a net reduction in costs. Increasing nursing hours, with or without
increasing the proportion of hours provided by RNs, reduces days, adverse outcomes, and
patient deaths, but with a net increase in hospital costs of 1.5 percent or less at the staff-
ing levels modeled. Whether or not staffing should be increased depends on the value pa-
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ENFERMERIA TRAUMATOLOGICA

Produccion 2016 en CUIDEN

Exploracion de evidencias sobre:
Técnicas de recalentamiento politraumatizado
Intervenciones enfermeras ante lesion medular

Elevacion de cabeza para disminucion de presion
intracraneal tras cirugia

Ninos en desastre natural




Manuel Amezcua

¢Qué intervenciones
mas efectivas
podemos adoptar
para el mejor cuidado
de los pacientes?

PRACTICAS BASADAS EN
EVIDENCIAS

Integremos en el cuidado
la mejor investigacion con
nuestra experiencia clinica
y las preferencias del
paciente )

Enfermeria
basada en

, la Evidencia
Enfermeria basada

en la obediencia

David Sackett
Professor Emeritus
McMaster University




i COMO PUEDEN LAS ENFERMERAS TRAUMATOLOGICAS NOVELES
MEJORAR SU APORTACION A LA INVESTIGACION?

2 Promocionemos el
CONOCIMIENTO APLICADO

Nuevas ideas,
hacerlas
creibles e

1 Metamos una 3 Garanticemos

sobredosis de innovar el IMPACTO
CREATIVIDAD SOCIAL de la
investigacion

CC

@manuamezcua



MI PARTICULAR DAFO

Somos enfermeras clinicas decididas a incorporar
la Investigacion en nuestro ambito asistencial

¢Qué AMENAZAS
tenemos que afrontar?
NINGUNA

¢Queé DEBILIDADES
tenemos que superar?
NINGUNA

¢Qué OPORTUNIDADES
podemos aprovechar?
TODAS

¢Qué FORTALEZAS
podemos potenciar?

No existen razones disciplinares
para que la Enfermeria no pueda

realizar una de las misiones que la
sociedad le encomienda

¢csabemos cual?




Un conocimiento para la Humanidad

¢Sabéis cual es el
principal legado que la
Enfermeria entrega a la
Humanidad?

DECLARACION DE GRANADA

gra

conocimiento enfermero

¢Y que
deberiamos
proteger?

INSTRVCCION |
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Os esperamos
en Granada

www.index-f.com 9’ @manuamezcua

IV Reunion Internacional de Investigacion y Educacion Superior en Enfermeria
Granada, 8-9 noviembre 2018



