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Comparacion del modelo de trabajo cooperativo
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enfermeras para una mayor eficiencia del trabajo en
equipo de las unidades sanitarias

Eider Agiriano Roteta ' y Rosa M?* Galindo Vinagre 2

1 Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesora Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: En la actualidad, han emergido dos modelos de aprendizaje en el ambito educativo: El
aprendizaje colaborativo y el cooperativo. Estos modelos tienen como eje principal el trabajo en
equipo. Han demostrado ser eficaces para una adecuada interrelacion entre los estudiantes, y,
ademas, han favorecido el rendimiento académico de los alumnos en las escuelas. Con este trabajo,
se desea estudiar la aplicacion de estos modelos en las unidades sanitarias. Para ello, se realiza una
comparacion de ambos modelos. Esto permite concluir que: el modelo colaborativo tiene como
caracteristica principal la autonomia que otorga, mientras que el modelo cooperativo, favorece el
liderazgo en el equipo multidisciplinar. Con el propésito de valorar si es efectivo para las enfermeras,
se han incluido las competencias enfermeras gestoras y organizativas, para evaluar cual de los dos
modelos permitiria incluir el mayor niimero de competencias en su forma de desarrollo, siendo las
competencias liderazgo y autonomia las que no siempre son posibles de aplicarse. Tras este analisis,
se concluye que es posible la aplicacion de cualquiera de los dos modelos en las unidades,
dependiendo de las caracteristicas de los cuidados que se requieran en los pacientes: Una situacion
de emergencia, precisa del modelo cooperativo para su desemperio (debido a la necesidad de toma
de decision rapidas por parte de un lider). El modelo colaborativo, por el contrario, seria mas eficaz
en una unidad en donde se permite que haya un liderazgo mas horizontal de los miembros (la toma

de decisiones es efectuada por todos los miembros).
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Trabajo colaborativo, Liderazgo, Autonomia.
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Resumen: Con la realizacion de este trabajo se pretende abordar la situacion de tltimos dias que se
caracteriza por un importante deterioro general y que genera un fuerte impacto emocional tanto en

el paciente como en la familia y el equipo de profesionales sanitarios. La atencion enfermera durante
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se orienta a conseguir que el paciente se encuentre lo mas cémodo posible, con un adecuado control
de sintomas, en compania de sus seres queridos y en un entorno tranquilo y seguro. Para ello se ha
realizado una busqueda bibliografica en bases de datos tales como Scielo o Pubmed, asi como
consultas en organismos oficiales como la Sociedad Espafiola de Cuidados Paliativos (SECPAL). Los
cuidados que se realizan durante esta fase estan orientados a conseguir una “buena muerte” por lo
que se resalta la importancia de identificar esta fase final para poder realizar unos adecuados
cuidados orientados, en todo momento, al confort y el bienestar del paciente, asi como los cuidados

dirigidos a la familia como parte fundamental de la unidad de cuidado.
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Resumen: Introduccion: La Ley 15/2005 regula la separacion y divorcio en Espana, llegando a una
tasa de divorcialidad de 3,26% en 2020. Debido a esta elevada prevalencia del divorcio en la sociedad
actual, es importante considerar las repercusiones que tiene sobre la salud y el bienestar de los
descendientes. Objetivos: Conocer la influencia que tiene el proceso de separacion de los padres en
el bienestar de los hijos desde la disciplina enfermera. Metodologia: Revisién bibliografica en
diferentes bases de datos de enfermeria disponibles en la biblioteca electrénica de la Universidad de
Alcala (Cuiden, Dialnet, SiELO y Scopus). Resultados: La parentalidad es la capacidad de los
progenitores de satisfacer las necesidades de los hijos. En la separacidn, el ejercicio de la parentalidad
se complica por considerarse una situacion estresante en la que los progenitores se enfrentan de
manera hostil o armoniosa. La hostilidad parental es un factor de riesgo en la salud familiar, como
individuos y como grupo. Al contrario, una buena relaciéon parental acttia como factor de proteccion.
Si la relacion es conflictiva, repercute en la salud de los menores (conductual, académica, autoestima,
etc.). En este ambito, la enfermera no tiene un rol definido, pero conviene destacar la figura del
coordinador de parentalidad. A partir de esta se consigue disminuir la hostilidad parental y, por lo
tanto, las intervenciones enfermeras deben ir dirigidas a fomentar una buena relacién entre los
progenitores. Conclusiones: La conflictividad interparental es la causa principal de los efectos

negativos sobre la salud de los mas pequenos.

Palabras clave: Parentalidad, Factores de riesgo, Separacién parental/divorcio, Hijos, Salud,
Enfermeria.
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Resumen: La muerte prenatal es un hito luctuoso inesperado y contrario al orden natural supuesto
de la vida, pero no inhabitual, que altera muy profundamente el equilibrio y estabilidad de las
familias que lo sufren. Este concepto incluye un amplio nimero de definiciones, sin existir un
consenso entre los distintos sistemas e instituciones sanitarias para delimitarlo. El proceso de duelo
perinatal esta caracterizado por ser desautorizado y negado socialmente, ya que existe la creencia
errénea de que no existen lazos afectivos con el bebé, dado que no se le ha llegado a conocer. Este
duelo supone un gran impacto emocional y fisico en toda la familia, quedando muchas veces
olvidado su repercusion en los padres, la pareja y otros hijos. Las intervenciones enfermeras son
claves para favorecer un trabajo adecuado de duelo. Por ello, es necesario que los profesionales
sanitarios reciban formacion especifica en el duelo perinatal. Ademas, los profesionales sanitarios
que prestan cuidados a estas familias se enfrentan a una situaciéon extremadamente exigente y
estresante, lo que puede también producir consecuencias negativas en ellos. Los protocolos para el
abordaje del duelo perinatal son cada vez mas comunes en las instituciones sanitarias espafolas. Sin
embargo, son necesarias mas investigaciones para evaluar las necesidades de las familias y de los
profesionales sanitarios y asi poder establecer guias de practica clinica que orienten en la prestacion
de cuidados de calidad individualizados. Para abordar estas cuestiones, se realizé una busqueda
bibliografica de articulos de lengua inglesa y espafiola en las bases de datos PubMed, Dialnet, Cochrane,
Web of Science y CUIDEN entre los afios 2012-2022. Se construyeron ecuaciones de busqueda con las
palabras clave en tesauro DeCS/MeSH: Muerte Fetal, Mortinato, Privacion del Duelo y Atencién de
Enfermeria; asi como los operadores booleanos AND y OR y otras herramientas de busqueda como

el truncamiento.
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Resumen: El cancer colorrectal, entre otras patologias que afectan al sistema digestivo y en concreto
al intestino grueso, puede derivar en determinadas ocasiones a la necesidad de intervencién
quirargica y a la creacién de una colostomia. Este hecho, permite que el paciente pueda retomar su
vida normal en la manera de lo posible, ya que debido a la colostomia tendra que realizar numerosos

cambios en sus habitos de vida. El proceso de asimilacién y adaptacion a la nueva colostomia puede



RIECS 2022, 7, S1, 325 25

crear numerosas dudas e inconvenientes para los pacientes, ya que existe gran cantidad de
informacion relacionada, pero en muchos casos, dificil de asimilar o entender para las personas que
desconocian completamente la existencia de esta. Todos estos cambios de habitos diarios engloban
una perspectiva holistica del paciente, teniendo en cuenta aspectos relacionados con la alimentacién,
vestimenta o eliminacion entre otros. Es por ello, que mediante esta revision bibliografica sistematica
se pretende recopilar valiosa informacién para los pacientes que acaban de ser intervenidos
quirurgicamente de colostomia, con el proposito de incrementar su conocimiento relacionado con el
cuidado y manejo de la misma. Ademas, mediante el uso de la Educacion para la Salud en el paciente
colostomizado, se contribuye de manera paralela a la no saturacion de hospitales, consultas de
Estomaterapia y Atencién Primaria entre otros, al facilitar toda la informacién necesaria acerca de la

colostomia al paciente portador en su domicilio.

Palabras clave: Colostomia, Educacion, Estoma, Cuidados, Cancer colorrectal, Enfermeria,
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Resumen: El sindrome metabolico (SM) es un estado fisiopatoldgico progresivo a consecuencia de la
aparicion simultanea o secuencial de una serie de alteraciones metabolicas (obesidad central,
alteraciones en el metabolismo de la glucosa, dislipemia e hipertension arterial) que se relacionan con
mayor riesgo de padecer diabetes mellitus y enfermedad cardiovascular. A nivel mundial la
prevalencia del sindrome metabdlico esta aumentando, haciéndolo casi de forma paralela a la
prevalencia de la obesidad y la diabetes. Se origina por un desequilibrio entre la ingesta de calorias y
el gasto energético, y también esta influenciado por factores genéticos, el predominio de un estilo de
vida sedentario y factores como la calidad y composicion de los alimentos. En el tratamiento integral
del sindrome metabdlico se requiere abordar cada uno de los factores asociados que se encuentre
alterado. El abordaje enfermero del SM debe consistir en promocionar cambios en el estilo de vida,
principalmente en la alimentacién y la actividad fisica diaria, ya que son los pilares para la prevencion
y tratamiento del sindrome metabdlico, lo que redundara en la reduccion de los factores de riesgo
cardiovascular y otros trastornos metabdlicos. Por tanto, como profesionales de enfermeria, podemos
ayudar a prevenir el sindrome y reducir los riesgos mediante la educacién y la sustitucion de los

comportamientos nocivos por otros mas saludables.

Palabras clave: Sindrome metabdlico, Enfermeria, Cuidados de enfermeria, Obesidad, Hipertension,

Dislipemia, Diabetes mellitus, Enfermedad cardiovascular.
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Resumen: Introduccion: La etiologia de las hemorragias es diversa, siendo los accidentes de trafico y
las autolesiones las que encabezan las listas de mortalidad en Espafia segtin datos de la OMS. La
complicacion mas grave es la triada mortal: coagulopatia, hipotermia y acidosis. Ditzel, Anderson et
al, incluyen la hipocalcemia para hablar del diamante letal. Metodologia: Revisién bibliografica
basada en la evidencia cientifica. Se utilizaron tanto fuentes primarias como bases de datos, entre las
que se encuentran, PubMed, Scielo y Biblioteca Cochrane. Resultados: El control de dafios se
compone de tres fases. La primera fase es aquella en la que debe realizarse un manejo y detencion del
sangrado inicial, mediante el empleo de un torniquete o en su defecto, aplicando presion directa con
gasas estériles o agentes hemostaticos. La segunda fase hace referencia a la restauracion fisioldgica,
esta debe hacerse siguiendo el principio de hipotension permisiva y empleando cristaloides. Si se
transfunden hemoderivados, la proporcién ha de ser 1:1:1 de acuerdo con el estudio PROPPR. La
altima fase, se corresponde con el control definitivo de la hemorragia, suele tener lugar pasadas las
primeras 24-48h desde la lesién una vez se ha estabilizado al paciente. Conclusiones: La hemorragia
es tiempo dependiente, por tanto, una actuacion efectiva, coordinada y rapida va a influir de forma
significativa en la mortalidad y posterior recuperacién de la persona. De acuerdo con las
recomendaciones de la ATLS, la enfermera debe realizar una valoracién inicial ABCDE en 10
segundos para determinar cudles son las necesidades mas inmediatas del paciente. Tras esta primera
valoracién debera ir resolviendo con el resto del equipo aquellas situaciones que amenacen la vida

del paciente.

Palabras clave: Lesion traumatica, Enfermeria, Transfusién, Shock, Hipotension permisiva, Control

de danos, Torniquetes, Agentes hemostaticos, Triada mortal.
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Resumen: La artritis reumatoide es una enfermedad crénica, que genera limitacion de la capacidad
funcional en los pacientes que la sufren, y consecuentemente, una disminucion de la calidad de vida.
Segun la Organizacion Mundial de la Salud, se trata de una de las enfermedades crdnicas que generan

mayor incapacidad. Estos pacientes requieren de una atenciéon integral, por parte de un equipo
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multidisciplinar, cobrando especial importancia la figura de la enfermera, en el seguimiento
exhaustivo y continuo del paciente. No existe cura para esta patologia. La principal estrategia de
tratamiento es la adherencia farmacolodgica y alcanzar el afrontamiento efectivo del paciente, para
lograr una adecuada gestion de sus cuidados. El objetivo de este trabajo es plantear cuales son las
intervenciones enfermeras que se deben llevar a cabo en estos pacientes y la efectividad de las
mismas. Para ello, se ha realizado una revisién bibliografica en bases de datos electrénicas, en revistas
cientificas sobre reumatologia y en guias de practica clinica. Los resultados obtenidos, han permitido
conocer que las intervenciones enfermeras, se basan principalmente en la educacion para la salud y
en la prevencion terciaria, para poder asi evitar las complicaciones tardias e irreversibles que puede
generar la enfermedad. Ademas, la figura de la enfermera reumatica mejora el abordaje integral de
los pacientes con artritis reumatoide, ya que estos, se sienten mas acompanados y satisfechos al estar

en contacto con un profesional sanitario de forma continua.
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Resumen: La estenosis valvular adrtica es la valvulopatia mas frecuente en adultos en el mundo
occidental. En los tltimos anos, la incidencia se ha incrementado exponencialmente debido al
aumento de la esperanza de vida. El diagnostico precoz de la estenosis adrtica es imprescindible,
debido a que el retraso en el tratamiento puede conllevar consecuencias fatales. El principal
tratamiento de la enfermedad es quirtrgico. Tras los avances tecnoldgicos y médicos, se incorpora
el implante valvular adrtico transcatéter (TAVI) como alternativa quirtrgica a la cirugia abierta.
Este trabajo tiene como objetivo identificar los beneficios para el paciente al llevarse a cabo la
técnica TAVI. Para ello, se ha realizado una revisiéon bibliografica sistematica en la cual se verifica
que el implante valvular transcatéter reduce las complicaciones postoperatorias, asi como, el tiempo

de recuperacion de las personas.

Palabras clave: Estenosis adrtica, Valvula adrtica, Cuidados de enfermeria, Cirugia cardiaca,
Implante valvular adrtico transcatéter.
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Resumen: La “comunicacion de malas noticias” es una practica habitual para los profesionales de la
salud. La enfermera es el principal apoyo y acompanamiento de la persona durante todo el proceso
de continuidad asistencial, desarrollando con mayor frecuencia un vinculo terapéutico. Se hace
evidente la falta de formacién de los profesionales, manifestando asi inseguridad y estrés frente al
desarrollo de la intervencién. Ademds, una correcta intervencion facilita el proceso adaptativo,
fomenta la capacidad de toma de decisiones y reduce las alteraciones del estado animico. Asimismo,
existen varios factores que dificultan la intervencidn. Estos se encuentran relacionados con la propia
intervencidn, el paciente, el profesional, el entorno sociocultural y/o el sistema. El uso de protocolos
para el abordaje de la comunicacién de malas noticias proporciona mayor seguridad a los
profesionales para el desarrollo de la intervencién. Entre ellos, podemos encontrar el protocolo
SPIKES, ABCDE y Bennet & Alison. Con el objetivo de facilitar el abordaje integral del proceso de
comunicacion de malas noticias en enfermeria, se ha llevado a cabo la elaboraciéon de un plan de
cuidados estandarizado para la identificacion y el abordaje de las necesidades de cuidado fisicas y
psicoldgicas que surgen de manera generalizada. Incluyendo la relacion entre las actividades de
enfermeria y las distintas etapas de los protocolos, para asi trasladar la actuacion enfermera a la

practica clinica.
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Resumen: La dieta mediterranea es un tipo de alimentaciéon que se caracteriza por el consumo
habitual de frutas, verduras, legumbres, frutos secos y cereales; un consumo moderado de productos
lacteos, aves, pescado y huevos y un bajo consumo de carnes y aztcares. Pero la dieta mediterranea
no consiste tinicamente en consumir una serie de alimentos en la proporciéon adecuada, sino que
combina la alimentacion con un estilo de vida saludable, entre lo que se incluye el uso de alimentos
frescos y de temporada, la socializacion mediante actividades culinarias, la practica de actividad
fisica y un descanso adecuado.En esta dieta es destacable el tipo de grasa que se consume en forma
de aceite de oliva, uno de los alimentos mas caracteristicos de la dieta mediterranea. Existen

diferentes tipos de aceite de oliva, sin embargo, el mas beneficioso para la salud es el aceite de oliva
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virgen o virgen extra. Sus beneficios son aportados, principalmente, por el tipo de acido oleico que
esta presente en el aceite de oliva virgen y otros compuestos quimicos en menor proporcion, que
presentan una importante capacidad antioxidante, antiinflamatoria y anticancerigena, entre otras,
que reducen el desarrollo de las enfermedades crénicas mas prevalentes como pueden ser las
enfermedades cardiovasculares, la diabetes, la obesidad o el cancer. A pesar de los claros beneficios
que aporta este tipo de aceite a la salud, no es consumido por toda la poblacién, por eso, desde las
consultas de enfermeria de Atencién Primaria, con proyectos de educacion para la salud, se puede
hacer promocion de su consumo y aumentar la adhesion a la dieta mediterranea para que todas las
personas, ya sean pacientes de riesgo o simplemente deseen mantener un estilo de vida saludable, lo

incorporen a su dieta y se beneficien de sus propiedades.
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Resumen: El mundo se enfrenta a una revolucion demografica: la esperanza de vida ha aumentado.
El nimero de personas mayores de 60 afios en casi todos los paises esta creciendo mas rapido que en
cualquier otro grupo de edad, lo que conlleva una sobrecarga del sistema sanitario, que obligara a
repartir recursos o abogar por modelos mas salutogénicos dirigidos a las personas mayores que les
permitan no solo vivir mas tiempo y de manera mas saludable, sino también mejor y mas feliz. La
vision de la vejez ha estado asociada a estereotipos de pérdidas y declive, sin prestar atencion a las
ganancias y areas de crecimiento. La psicologia positiva, en la teoria y la practica, se centra en las
nociones de bienestar y funcionamiento 6ptimo. Las enfermeras son piezas clave para poder aplicar
intervenciones basadas en la salud mental positiva que anticipen el potencial de los mayores, el
funcionamiento positivo y el bienestar. Se hace una revision bibliografica de las intervenciones de
psicologia positiva dirigidas a la poblacién adulta mayor, con el fin de elaborar un programa

enfermero acorde con los resultados obtenidos a esta busqueda.

Palabras clave: Salud mental positiva, Psicologia positiva, Enfermeria, Envejecimiento,

Envejecimiento activo, Promocidn de la salud mental, Intervenciones de salud mental positiva.
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Resumen: La Atenciéon Primaria en Espafia ha recorrido un largo camino desde sus inicios hasta el
dia de hoy, con numerosas modificaciones que han influido en la calidad de los servicios prestados a
la poblacion. A raiz de la Conferencia de Alma-Ata, surgio en la poblacion espafiola el deseo de
reformar la Atencion Primaria para que diera respuesta a las demandas de aquel momento y que no
fuera un recurso que se quedara obsoleto. Mediante la elaboracion de numerosas leyes de gran
importancia, como la Ley General de Sanidad o la Orden mediante la que se aprobd y publico el
programa formativo de la especialidad de Enfermeria Familiar y Comunitaria, la figura de la
enfermera que trabaja en Atencion Primaria fue tomando forma y obteniendo cada vez mas
competencias. Con el objetivo de una mayor autonomia, la enfermeria comunitaria se mueve hacia
delante reivindicando la importancia de la promocion de la salud, mientras desempena sus tareas en
una Atencion Primaria cada vez mas debilitada, que ha sufrido un golpe mas con la pandemia de
COVID-19. Todavia queda un largo camino por recorrer, y es conveniente empezar a pensar en las
posibles respuestas a las nuevas demandas de atencién sanitaria que se plantean de cara al futuro
para lograr la supervivencia de la Atencion Primaria como un componente clave del Sistema

Nacional de Salud espafiol.

Palabras clave: Atencion primaria, Enfermeria familiar y comunitaria, Conferencias de salud, Centro
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Resumen: Este trabajo analiza el uso de contenciones mecanicas en personas mayores hospitalizadas
en unidades de agudos en Espana. El trabajo consta de tres partes: revision bibliografica, andlisis de
protocolos y propuestas de mejora. Se comienza realizando una revision bibliogréfica que aborda la
definicién del concepto, la normativa actual, aspectos éticos, el uso de las contenciones mecanicas y
diferentes alternativas, entre otros. Después se realiza un analisis de los protocolos relacionados con
el tema en algunos de los hospitales de practicas el grado de enfermeria de la Universidad de Alcala.
Finalmente se realizan distintas propuestas dirigidas a mejorar la calidad y la seguridad de las
personas mayores. Para la revision bibliografica se ha recurrido a articulos cientificos, paginas webs

de organismos oficiales y guias de practica clinica, entre otros. Para la segunda parte se ha contactado
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con el Hospital Principe de Asturias, Hospital Gémez Ulla y Hospital de Guadalajara para conocer
los protocolos y otras actividades relacionadas con el tema del trabajo. Por tltimo, se han realizado
distintas propuestas como un documento formativo dirigido a estudiantes de enfermeria o una
propuesta de algoritmo que unifica los criterios para la aplicacion de contenciones mecanicas. Como
conclusidn, las contenciones mecanicas deben ser el tltimo recurso y es importante poner en marcha

recursos que eviten las situaciones que desencadenan la utilizacién de estas.

Palabras clave: Personas mayores, Geriatria, Contenciones mecanicas, Sujeciones, Enfermeria,
Cuidados.

Vigilancia de salud publica del trastorno depresivo

Alba Bueno de la Cruz ' y Daniel Cuesta Lozano 2

1 Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesor Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: Introduccién: La salud mental es un componente de la salud que siempre ha evolucionado
de manera paralela a la salud fisica. No obstante, debido a la importancia que tiene sobre la persona
y ala alta prevalencia que tiene, debe ser abordada también desde la salud ptblica, iniciando sistemas
de vigilancia y cumpliendo asi, con los objetivos estratégicos de la Organizacién Mundial de la Salud.
Objetivos: El principal objetivo es analizar la vigilancia de la salud ptiblica de los problemas de salud
mental, en especial en el trastorno depresivo. Asimismo, se aborda la epidemiologia de la depresion
y los factores de riesgo. Metodologia: Se realiza una revision bibliografica en las bases de datos
PubMed, Scopus, Elsevier y Google Académico. Resultados: Existe cierta diversidad entorno a la
prevalencia segtin sobre qué muestra se analice. El principal servicio usado para la atencién a la
depresion es la Atencion Primaria con casi 8 visitas por persona al afio. Cabe destacar, que en el
trastorno depresivo se observa un gradiente negativo de prevalencia de la depresiéon por nivel
educativo, clase social, la edad y el género. Por otro lado, los sistemas de informacién actuales no son
operativos para la vigilancia de los problemas de salud mental. Conclusiones: Es necesario elaborar
un sistema de vigilancia de salud publica enfocado en la salud mental ya que no existe un sistema

real para la observacion e investigacion en materia de salud mental.

Palabras Clave: Depresion, Salud publica, Vigilancia, Enfermeria, Salud mental, Psiquiatria.
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Hoy paciente critico, mafiana donante en muerte
encefalica: cuidados, manejo y dilemas

Adrian Buitrago Caraballo ! y Ana Cristina de Castro Martinez 2

1 Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesora Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: Introduccion: El criterio de muerte encefalica se cre6 en 1968, lograndose afios mas tarde
la optimizaciéon de la extraccion de drganos para donacion. En la actualidad, los pacientes
diagnosticados de muerte encefalica son la principal fuente de dérganos, siendo la enfermera la
encargada de proporcionar cuidados en un primer momento, al paciente critico y, posteriormente, al
donante, lo que conlleva un cambio en los objetivos de los cuidados y, en consecuencia, la aparicion
de dilemas. Objetivo: Describir los cuidados de enfermeria proporcionados al paciente critico y al
donante en muerte encefalica, asi como los principales dilemas que pueden aparecer durante el
proceso de cuidado. Metodologia: Revision sistematica a partir de articulos publicados entre 2009 y
2022 en bases de datos y paginas institucionales. Resultados: El paciente critico y el donante en
muerte encefalica precisan cuidados, muchos de ellos comunes entre si, pero con un objetivo diferente,
como los relacionados con la ventilaciéon mecanica o soporte hemodinamico mediante vasoactivos.
La estrecha linea que separa a ambos es difusa, marcando los cuidados que las enfermeras
proporcionan, asi como su vivencia, apareciendo dilemas, como el cambio de los objetivos del
cuidado o la percepcién de estos como un medio para la donacién. Conclusiones: La enfermera es
una figura clave en la atencion al paciente critico, al donante en muerte enceflica y su familia durante
el ingreso en la UCI. A pesar de ello, la evidencia encontrada acerca de su papel y los dilemas que

surgen a lo largo del proceso es escasa.

Palabras clave: Enfermeria, Paciente critico, Donacién de 6rganos, Muerte encefalica, Cuidados de

enfermeria, Enfermeria de cuidados intensivos, Cuidados intensivos, Familia y dilema.

Papel de 1la enfermera en la prevencion,
identificacion, control y notificacion de los posibles
efectos adversos asociados a la transfusion sanguinea

Ainoa Camara Gonzalez 'y Juan Antonio Joga Herranz 2

1 Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesor Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: La hemoterapia es el tratamiento en el que se transfunde sangre y/o sus componentes para
mejorar o mantener la salud del paciente. Esta terapia es de vital importancia en diversas patologias
como en la anemia o en pacientes con patologias hemorragicas. Ademas, la principal singularidad de
la transfusién sanguinea es que tanto el principio activo como el excipiente administrado son de
origen humano, siendo un trasplante de tejido humano. Las transfusiones sanguineas tienen como

objetivos basicos la reposicion de volemia, el aumento o mantenimiento del transporte de oxigeno a
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los tejidos y, por ultimo, la regularizacion de los problemas de la coagulacion. Sin embargo, es
necesario seguir unas medidas profilacticas en la cadena transfusional para mantener un proceso de
administracion seguro, evitando asi que se produzcan las reacciones adversas. Las reacciones
adversas se pueden manifestar de manera aguda (primeras 24 horas) o de manera retardada (después
de las primeras 24 horas, dias, o meses tras la transfusién). Estas reacciones estan asociadas a la
transmision de enfermedades, mecanismos inmunes o errores en la administraciéon. Si la reaccion
transfusional tiene lugar, se deben seguir las medidas generales de manejo de las reacciones adversas.
Una vez identificada la reaccion adversa y aplicadas las medidas generales, el facultativo del paciente
debe realizar una valoracion inicial de dicha reaccion transfusional e iniciar las pruebas diagndsticas
y el tratamiento especifico. En caso de que se considere una reaccion adversa importante, se notificara

al servicio de transfusion y, posteriormente, si es preciso al servicio de hemovigilancia.

Palabras clave: Hemoderivados, Hemoterapia, Hemovigilancia, Actuacién enfermera, Profilaxis,

Identificacién positiva, Efectos iatrogénicos, Reacciones adversas, Trazabilidad.

La muerte subita extrahospitalaria desde Ia
perspectiva enfermera. Mejor evidencia, consenso
ético y cientifico

Sara Capilla Sanz 'y Ivan Ortega Deballon 2

1 Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesor Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: El fendmeno de muerte stbita afecta en gran medida a la poblacién siendo la tercera causa
de muerte en Europa. Una adecuada y pronta actuacion ante este suceso, basado en las cadenas de
supervivencia establecidas por instituciones como el European Resuscitation Council (ERC) y la
American Heart Association (AHA) comparadas por organizaciones como el International Liaison
Comittee on Resuscitation (ILCOR), mejora la supervivencia de las personas que lo sufren. (1,2) Este
proceso conlleva asociado determinadas situaciones sometidas a grandes debates éticos y legales
como son: la detencién de las maniobras de reanimaciéon cardiopulmonar o la donacién de 6rganos
cuando ha sido imposible la recuperacion del paciente. Esto influye especialmente en la actuacion del
personal sanitario y en concreto al personal de enfermeria. Estos profesionales se encuentran
presentes desde la educacidn a la poblacion sobre la parada cardiorrespiratoria hasta el final del
proceso, con la recuperacién del paciente ya sea con maniobras de RCP con el apoyo de dispositivos
de asistencia como ECPR o de compresiones mecanicas, su rehabilitacién o la donacién de érganos.
La finalidad es reducir el tiempo desde la PCR hasta la recuperacion de la circulacion sanguinea para
aumentar la supervivencia del paciente. Para ello, es fundamental realizar una actuacion de calidad
en cada una de las partes de la cadena de supervivencia teniendo en cuenta en todo momento las

necesidades del paciente y la familia.

Palabras clave: Muerte subita extrahospitalaria, Enfermeria, Parada cardiorrespiratoria,

Reanimacién, Cadena de supervivencia.
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Sindrome metabdlico en personas con problemas de
salud mental: cuidados enfermeros

Noelia Casafas Rodriguez ! y Nieves Rodriguez Henche 2

1 Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesora Departamento de Biologia de Sistemas, Universidad de Alcala

Resumen: El sindrome metabdlico (SM) consta de un conjunto de alteraciones metabdlicas que
aumentan el riesgo de enfermedad cardiovascular y diabetes mellitus tipo 2. Para establecer el
diagndstico deben estar presentes al menos tres de las siguientes caracteristicas: hipertension arterial,
obesidad central, hiperglucemia, hipertrigliceridemia y concentraciones bajas de colesterol HDL. La
hipdtesis mas aceptada para describir la fisiopatologia del SM es la resistencia a la insulina. Existen
evidencias que demuestran que determinados problemas de salud mental (trastorno depresivo
mayor, trastorno afectivo bipolar, esquizofrenia, trastorno de ansiedad generalizada y trastorno de
estrés postraumatico) se caracterizan por presentar un riesgo mayor de sindrome metabdlico. Los
trastornos de salud mental y el SM comparten mecanismos como: activacién cronica del eje
hipotalamo-hipofisiario-suprarrenal, estrés oxidativo, obesidad central, inflamaciéon crénica y
resistencia a la insulina. A este estado metabolico alterado contribuye un estilo de vida poco saludable
y una mala adherencia al tratamiento. Dentro del estilo de vida poco saludable, los factores de riesgo
con evidencia més fuerte estan asociados al sedentarismo y a la ingesta de alimentos ricos en energia.
Otros factores de riesgo a tener en cuenta son el habito tabaquico y una higiene inadecuada del suetio.
Los cuidados enfermeros que se planificaran para estas personas estaran dirigidos a promover estilos
de vida saludables. Se centrardn en recomendaciones alimentarias basadas en la dieta mediterranea,
una higiene del suefio adecuada, aumentar la actividad fisica que realizan, abordar el habito
tabaquico segun la fase de cambio en la que se encuentren y lograr una correcta adhesion al

tratamiento.

Palabras clave: Sindrome metabolico, Problemas de salud mental, Enfermedad cardiovascular,

Diabetes mellitus, Obesidad, Sedentarismo, Cuidados enfermeros.

El papel de la Enfermeria en la prevencion y
deteccion de los trastornos de la conducta alimentaria
en adolescentes

Carlos Castro Rodriguez ! y Ana Carralero Montero 2

! Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesora Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: Introduccién: Los Trastornos de la Conducta Alimentaria (TCA) constituyen una de las
principales causas de morbimortalidad en adolescentes. Estas alteraciones se caracterizan por un
desorden de la ingesta alimentaria que, ademas de provocar un gran impacto en la calidad de vida,

da lugar a problemas somaticos, psicologicos y psiquiatricos. Objetivos: Analizar el campo de accion
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enfermero en la prevencién y deteccion de adolescentes con TCA, describir las estrategias preventivas
que puede desarrollar la enfermera para reducir su incidencia, estudiar los instrumentos de cribado
que permitan orientar un diagndstico temprano, explorar el abordaje enfermero asociado al cuidado
de las personas con TCA. Metodologia: Revision bibliografica. Los estudios debian estar publicados
entre los afios 2010 y 2022, en castellano o inglés, con acceso al texto completo. La busqueda se realizo
en las bases de datos bibliograficas: Pubmed, Dialnet, Cuiden e IBECS. Resultados: De los 1189
articulos encontrados se seleccionan finalmente 48. La mayor parte de los estudios se llevaron a cabo
en centros educativos. Los resultados de todas las intervenciones realizadas por enfermeras parecen
indicar que reducen los factores de riesgo asociados a los TCA, y previenen la aparicion de recaidas
en personas previamente diagnosticadas. Conclusién: La profesion de Enfermeria estd capacitada
para el afrontamiento eficaz de los TCA, tanto desde una perspectiva preventiva como terapéutica,
anticipandose a la aparicién de estos trastornos a través de actividades de promocion y educacion
para la salud. Se estan infrautilizando los conocimientos y habilidades de las enfermeras en el campo
de la prevencion de TCA, y se estan investigando alternativas que incorporan el uso de las nuevas

tecnologias.

Palabras clave: Trastornos de la conducta alimentaria, Anorexia, Bulimia, Adolescente, Prevencidn,

Deteccién, Atencion primaria, Enfermeria, Diagnoéstico precoz.
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Resumen: En el transcurso del tiempo se han realizado numerosos estudios e investigaciones sobre
las enfermedades que provocan las mayores tasas de mortalidad, entre las que se encuentran las
enfermedades cardiovasculares. El gran impacto que supone padecer una enfermedad
cardiovascular, propicio la investigacion de estas y de los mecanismos para disminuir sus efectos,
dando lugar a los programas de rehabilitacion cardiaca. Estos programas ayudan tanto al paciente
como a su entorno familiar a corregir e identificar las causas de estos problemas cardiacos y
permitirles retomar su vida normal. A lo largo del trabajo expuesto vamos a distinguir las distintas
fases del programa de rehabilitacion cardiaca y la importancia que adquiere en la vida de las

personas.

Palabras clave: Rehabilitaciéon cardiaca, Enfermeria, Isquemia miocardica, Factores de riesgo,

Intervencién enfermera.
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Resumen: El sindrome coronario agudo esta producido por la aparicion de un trombo, que causa la
obstrucciéon del flujo coronario, generando necrosis en el tejido miocardico. Actualmente, las
enfermedades isquémicas del corazén contintian siendo una de las principales causas de muerte en
el mundo. El objetivo de este trabajo es describir la atencion que proporciona el profesional de
enfermeria a un paciente con sindrome coronario agudo con elevacién del segmento ST (SCACEST),
teniendo en cuenta que este se encuentra ingresado en la unidad coronaria. El SCACEST supone una
urgencia vital y se caracteriza por ser un sindrome marcadamente tiempo-dependiente. Para
potenciar la eficacia de las estrategias de reperfusion, se han instaurado por todo el pais redes de
atencion al infarto a nivel regional, cuyo conjunto se denomina Cdédigo Infarto. Dentro de las
estrategias de reperfusion, la intervencion coronaria percutanea primaria (ICPp) ha sido seleccionada
como preferente para los pacientes que presentan SCACEST. Tras llevar a cabo una revision
bibliografica a partir de articulos cientificos, asi como, protocolos y guias de prestigio, donde, se
plasman las actualizaciones mas recientes en cuanto a la atencion clinica. No se ha logrado localizar
un plan de cuidados estandarizado en el que quede plasmado de forma integra la atencién enfermera,
incluyendo tanto los cuidados interdisciplinares como enfermeros. Asi pues, la propuesta de este
trabajo consiste en elaborar un plan de cuidados estandarizado en el que se refleje tanto la valoracion
como los cuidados que ha de llevar a cabo la enfermera ante un paciente con SCACEST ingresado en

la unidad coronaria.

Palabras Clave: Enfermedades cardiovasculares, Sindrome coronario agudo con elevacion del
segmento ST, Enfermeria, Intervencion coronaria percutanea, Unidad de cuidados coronarios.
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Resumen: La Lactancia Materna es el tipo de alimentacién recomendada por la Organizacion
Mundial de la Salud de forma exclusiva hasta los 6 meses de vida y de forma complementaria hasta
los dos afios. Concretamente, la Lactancia Materna Precoz es la practica que se centra en iniciar este
tipo de alimentacién en los primeros minutos después del parto, gracias al método canguro o piel
con piel. Tanto la OMS como numerosos organismos internacionales recomiendan esta practica por
la evidencia actual que relaciona este inicio precoz con el posterior mantenimiento y éxito de la

Lactancia Materna Exclusiva. Se ha realizado una busqueda bibliografica en diversas bases de datos
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para exponer la tltima evidencia sobre el tema, su prevalencia en el mundo actual y,
concretamente, en nuestro pais; explicar como se prepara el cuerpo de la mujer para este proceso
fisiologico y cuales son los beneficios que conlleva esta practica tanto para la madre como para el

recién nacido, desde el momento del parto hasta meses después.

Palabras clave: Lactancia Materna, Inicio precoz, Fisiologia, Anatomia, Mama, Periodo posparto,

Lactogénesis, Método madre-canguro, Preparacion al parto.
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Resumen: El cdncer de mama consiste en la proliferacion maligna de células epiteliales que revisten
los conductos o lobulillos de la mama. Es el segundo cancer mas comun en todo el mundo y la
principal causa de muerte por cancer en mujeres. Uno de los grandes avances que ha incrementado
la supervivencia del cancer de mama ha sido la deteccion de biomarcadores tumorales, los cuales
favorecen la eleccion del tratamiento que necesita cada paciente. Ademas, las pruebas de deteccion
precoz y cribado; como la mamografia o la cirugia preventiva también han disminuido la mortalidad.
El tratamiento del cancer de mama depende de diversos factores (edad, estadio y tipo de cancer, etc.);
este puede ser: tratamiento quirdrgico, radioterapia y terapia sistémica. Como prueba de los
permanentes avances en este campo, recientemente se ha descubierto un nuevo farmaco; el
trastuzumab deruxtecan, para pacientes que presentan cancer de mama HER2-positivo el cual reduce
significativamente el riesgo de progresién del cancer. Es muy importante destacar el papel
fundamental que tienen los profesionales de enfermeria a la hora de informar, cuidar, orientar y
acompanar al paciente durante todo el proceso de la enfermedad; brindandoles apoyo tanto a ellos
como a la familia, facilitindoles la etapa de adaptacién al cancer; ademas de ser los encargados de

administrar el tratamiento con quimioterapia de forma segura y eficaz.

Palabras clave: Cancer de mama, Tratamiento, Terapia dirigida, Quimioterapia, Efectos secundarios,

Papel de enfermeria.




RIECS 2022, 7, S1, 325 38

Taxonomias enfermeras. NANDA, NOC y NIC
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Resumen: Con el paso del tiempo, la enfermeria ha experimentado modificaciones para poder
adaptarse a las necesidades cambiantes de la poblacion, ha evolucionado y atravesado diferentes
etapas. En el momento que la enfermeria se desarrolla como una disciplina con fuente propia de
conocimientos, surge la necesidad de las taxonomias para mejorar y fortalecer el proceso de
enfermeria. Hoy en dia existen numerosos modelos de lenguaje estandarizado enfermero, asi como
clasificaciones de enfermeria. Las taxonomias NANDA, NOC y NIC son las mas extendidas a nivel
mundial y las mas utilizadas dentro de nuestro pais, especialmente la clasificacion NANDA, que es
considerada un referente metodolégico dentro del proceso de atencién enfermero (PAE). Este proceso
permite sistematizar el trabajo enfermero favoreciendo el uso del pensamiento critico y adaptandose
a las circunstancias del individuo, familia y comunidad. Por otro lado, la clasificacion NNN o
taxonomia para la practica enfermera interrelaciona las otras tres, facilitando el uso comun de los tres
lenguajes y ayudando a simplificar el proceso de atenciéon enfermero. El uso de las taxonomias
enfermeras en la practica asistencial supone un aumento de la calidad de los cuidados enfermeros,
dados los numerosos beneficios que supone su utilizacion. Para llevar a cabo este trabajo se ha
realizado una buisqueda bibliografica en diferentes bases de datos siguiendo unos criterios de

inclusion y exclusion para la seleccion de resultados.

Palabras clave: Taxonomias enfermeras, Metodologia enfermera, Taxonomia II, Historia de la
enfermeria, Diagndstico enfermero, Intervenciéon enfermera, Resultados enfermeros, Lenguaje

enfermero, Proceso de atencion enfermero, NANDA, NOC, NIC.
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Resumen: La resistencia a los antibidticos constituye una de las principales amenazas a la salud
publicas segtin la OMS. Cada afio en Espana fallecen mas de 35.000 personas con infecciones causadas
por microorganismos multirresistentes, y 180.600 pacientes contraen este tipo de infeccion. Por ello,
y como parte del equipo multidisciplinar de la salud, las enfermeras tienen un papel fundamental en
la prevencion de la aparicion de resistencias y de microorganismos multirresistentes mediante
intervenciones que abarcan los tres niveles de prevencion: primaria, secundaria y terciaria. El objetivo

principal de este proyecto es conocer el rol enfermero en la problematica de la resistencia a los
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antimicrobianos utilizando como método la revisién bibliografica. Las intervenciones enfermeras
constituyen un pilar fundamental respecto a la resistencia antimicrobiana y las intervenciones deben
estar destinadas a la promocién y proteccién de la salud, asi como a la prevencion de la enfermedad,

y no dirigir el enfoque tnicamente al tratamiento de la enfermedad.

Palabras clave: Resistencia antimicrobiana, Enfermeria, Prevencidon, Educacion sanitaria.
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Resumen: En la actualidad la obesidad infantil estd aumentando exponencialmente cada afio, y se
presenta como un problema complejo y multifactorial. Muchos de estos factores son modificables,

por lo que se debe hacer mayor hincapié en conocerlos para poder cuidarlos de manera efectiva.

Objetivos: conocer y describir los distintos factores predisponentes relacionados con la alimentacion
perinatal y postnatal el primer afio de vida, ademas de reconocer el papel fundamental que tiene la
enfermera de familia y comunitaria en promover su cuidado para prevenir la obesidad infantil.
Metodologia: para poder llevar a cabo la investigacion, se ha realizado una revision sistematica de
articulos cientificos actuales, sin restriccion respecto al tipo de estudio. Se han consultado las bases
de datos MedLine, Pubmed, Dialnet y Scielo. Asimismo, se ha incluido literatura de asociaciones
acreditadas y guias de prdctica clinica. Resultados: la revisién evidencia como la alimentacion
materna, la lactancia, la alimentaciéon complementaria y la conducta alimentaria influira en aumentar
el riesgo de obesidad infantil durante el desarrollo del nifio. Asimismo, se describe la importancia de
educar a los padres en cuidar cada uno de estos factores, y se realizan propuestas para llevar a cabo
en la consulta de enfermeria de familia y comunitaria. Conclusiones: a partir de esta revision se espera
contribuir al cuerpo de conocimientos de la disciplina de enfermeria, y promover la importancia del
cuidado de la alimentacién perinatal y postnatal en el primer afio de vida, como prevencion de la

obesidad infantil en atencién primaria.

Palabras clave: Obesidad Infantil, Enfermeria, Intervencién, Dieta durante la gestacion, Epigenética,
Microbiota, Lactancia materna, Alimentacion artificial, Experiencias gustativas, Alimentacion

complementaria, Conducta alimentaria.
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Resumen: La utilizacidon de farmacos anticoagulantes se encuentra muy extendida en nuestro pais
debido, principalmente, al aumento de la esperanza de vida con el consecuente incremento de
patologias cronicas y trastornos tales como la enfermedad tromboembdlica que supone a dia de hoy
una de las principales causas de muerte en Occidente y conlleva una gran tasa de morbilidad. Esto
se traduce en un elevado coste no solo de recursos sanitarios (donde se incluye el costo econémico)
si no de la disminucién en calidad de vida de pacientes y familiares. Uno de los anticoagulantes mas
utilizados es el acenocumarol, mas conocido por su nombre comercial Sintrom®, anticoagulante oral
que actiia como antagonista de la vitamina K y farmaco sobre el cual se centra este trabajo de fin de
grado dado que supone una de las principales lineas de tratamiento y prevencion de trastornos
tromboembolicos en Espaia, en especial en el ambito de la Atencién Primaria donde pude ver y
aprender la labor que realizaban las profesionales de enfermeria. Este trabajo consiste en una revision
bibliografica de documentos encontrados en las diferentes bases de datos como son Scielo, PubMed
y la Biblioteca Cochrane, entre otras fuentes, tratando de aportar informacién basada en la evidencia
cientifica y lo mas actualizada posible para poder visibilizar el papel clave que tiene la enfermeria en
pacientes en tratamiento con acenocumarol. Asimismo, se trata de ofrecer evidencias sobre las
consecuencias que acarrea un inadecuado control y seguimiento de los mismos, y de establecer una

serie de pautas para la practica de la disciplina en este ambito.

Palabras clave: Anticoagulantes orales, Acenocumarol, Enfermeria, Cuidados, Educacién para la

salud, Atencion primaria.
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Resumen: La enfermedad de Alzheimer (EA) es la principal causa de deterioro cognitivo en la
poblacién anciana mundial cuya prevalencia se prevé que continie aumentando en los proximos
anos. Se caracteriza por la presencia de ovillos neurofibrilares y placas neuriticas y seniles a nivel
cerebral. Su origen es multifactorial, de forma que se combinan diferentes factores de riesgo como
fisiologicos, genéticos, patologicos y ambientales. Dentro de los factores protectores de esta patologia
se encuentra la alimentacién y su accién en la expresién de genes, asi como en la estructura y
funciones cerebrales. De hecho, mediante investigaciones sobre la teoria de la programacion fetal, se
esta demostrando que la alimentacion materna durante la gestacion y la lactancia tiene repercusiones

en el desarrollo de deterioro cognitivo en la descendencia. Por ello, la enfermera, durante todo el
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proceso de cuidados puede desarrollar un papel fundamental en la prevencion, en este caso concentro
de las enfermedades neurodegenerativas, mediante la promocién de habitos saludables durante
todas las etapas de desarrollo realizando Educaciéon para la Salud. Asimismo, al ser una figura
cercana a la poblacidn, es fundamental para poder establecer un diagndstico precoz, y una vez que la
enfermedad se ha desarrollado se encarga de la administracion de cuidados tanto al paciente como a

los cuidadores.

Palabras clave: Enfermedad de Alzheimer, Gen, Nutrigenomica, Programacion fetal, Alimentacién,
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Resumen: La disfagia orofaringea es una de las complicaciones mas frecuentes en la fase aguda del
ictus. Esta a su vez, tiene asociadas otras complicaciones como la desnutricién, deshidratacién o
neumonia aspirativa, que pueden comprometer negativamente en el proceso de recuperacion de los
pacientes afectados. Sin embargo, sigue siendo un problema infravalorado e infradiagnosticado. El
objetivo principal de este trabajo es concienciar a los profesionales sanitarios sobre la importancia de
la deteccion precoz de la disfagia orofaringea, en pacientes hospitalizados tras un ictus, y la correcta
modificacion del soporte nutricional. Para ello, se ha llevado a cabo una revisién bibliografica
actualizada y en diferentes bases de datos cientificas. Los resultados concluyen en la importancia del
papel de la enfermera, a la hora de realizar un cribado nutricional y de disfagia en las primeras 24-48
horas, empleando métodos validados, y determinar las variaciones necesarias para garantizar una
deglucién segura y eficaz que permita cubrir las necesidades del paciente. Para ello, se puede optar
por nutricion enteral o parenteral, en el caso de que la gravedad de la disfagia impida la alimentacion
por via oral. Por tltimo, la enfermera debe incorporar a la practica clinica ciertas recomendaciones
como las medidas posturales, la administracion adaptada de ciertos farmacos, o la higiene oral, entre

otras, para minimizar los riesgos y ofrecer unos cuidados de calidad.

Palabras clave: Disfagia orofaringea, Ictus agudo, Trastornos de la deglucién, Malnutricion,

Neumonia, Cuidados enfermeros.
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Resumen: El actual incremento de la esperanza de vida de la poblacién mundial constituye un
fenomeno demografico que trasciende a diferentes sectores de la sociedad, siendo el de la salud, uno
de los principales afectados. El envejecimiento poblacional ha producido un aumento en la incidencia
de uno de los sindromes geriatricos mas prevalentes entre la poblacion mayor que vive en la
comunidad, las caidas. Las caidas se producen como consecuencia de la interacciéon de multiples
factores de riesgo, siendo la mayoria de ellos modificables y por tanto, prevenibles. La importancia
del abordaje de las caidas en las personas mayores se justifica también con la necesidad de prevenir
la aparicion de sus consecuencias, ya que pueden producir a nivel funcional graves repercusiones
que afecten a la calidad de vida del anciano. Debido a esta situacion, se han desarrollado tanto a nivel
mundial, como nacional, diferentes estrategias de prevencion primaria de caidas que incluyen tanto
recomendaciones para la identificacién y cuantificaciéon del nivel de riesgo de caidas, como
intervenciones con distintos niveles de evidencia y efectividad, basadas en la promocién de la salud

y el abordaje de los factores de riesgo modificables de las mismas.
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Resumen: La seguridad del paciente es un tema que hay que tener en cuenta dentro de la esfera
sanitaria, y los profesionales de enfermeria tienen un papel y una responsabilidad crucial. Una de las
funciones de enfermeria es la participacion en el proceso de la transfusiéon de hemoderivados. Dicho
procedimiento, requiere un control estricto antes, durante y después de la transfusion de
hemoderivados, puesto que pueden ocurrir eventos adversos que pongan en riesgo la seguridad del
paciente. Muchos de los eventos adversos que ocurren, pueden ser evitables siguiendo correctamente
los protocolos y procedimientos de actuacién de Enfermeria. Se realiza una buisqueda bibliografica
en Dialnet, Scielo y Medline para ver la evidencia cientifica sobre las medidas de seguridad del
paciente en las transfusiones sanguineas que implican al personal de enfermeria. El proceso de

transfusion involucra al profesional de enfermeria en varias etapas: obtencion del historial del
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paciente, extraccién de la muestra sanguinea para las pruebas de compatibilidad, solicitud de
hemoderivados, recepcion del producto, identificacion del paciente, inicio de la transfusién, control
y registro de signos vitales, seguimiento de las manifestaciones de reacciones adversas y su
notificacién si ocurren, e informar al paciente de la finalizaciéon del proceso. Por lo general, los
profesionales de enfermeria no tienen suficiente conocimiento del proceso. Dado que no existe el
riesgo cero, es necesario que los profesionales de enfermeria aporten un nivel de conocimientos
adecuado a sus responsabilidades con el fin de minimizar los errores que puedan surgir en la
realizacion del proceso descrito. Al igual que con otros sistemas de salud, los profesionales de
enfermeria deben incluirse en los programas de hemovigilancia hospitalaria para mejorar la

seguridad de los pacientes que reciben transfusiones de hemoderivados.

Palabras clave: Transfusion de hemoderivados, Enfermeria, Seguridad del paciente, Evento adverso,

Seguridad transfusional.
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Resumen: La sexualidad humana se encuentra presente en todas las etapas de la vida, abarca diversos
aspectos como la identidad de género, la orientacion sexual... que deben tratarse para conseguir un
desarrollo sexual pleno y satisfactorio. Los adolescentes suelen tener informacién distorsionada o
insuficiente respecto a la sexualidad y esto deriva en conductas sexuales de riesgo. Los adolescentes
para conseguir una salud sexual positiva requieren del apoyo de su familia, ya que esta aporta los
conocimientos y los valores necesarios para lograr un buen desarrollo sexual. Las enfermeras desde
atencion primaria o los centros educativos, mediante educacién para la salud, pueden actuar ante
dicho problema y ayudar a los adolescentes y a sus familias a comprender la sexualidad y la
importancia de lograr una buena salud sexual. Existen diversos programas de educacion sexual
dirigidos a adolescentes, que se basan en las Infecciones de transmision sexual (ITS) y el uso de
métodos anticonceptivos, pero en ninguno se incluyen otros aspectos de la sexualidad, igualdad y
respeto ni a las familias. Por ello, es necesario disefiar un programa dirigido a los preadolescentes, en
el que se traten todos los aspectos de la sexualidad en las distintas etapas y que incorpore a las

familias, ya que son un pilar fundamental para el desarrollo sexual de los adolescentes.

Palabras clave: Familia, Salud familiar, Salud sexual, Sexualidad, Adolescentes, Enfermeria,

Educacion.
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Resumen: El envejecimiento en la poblacion tiene como consecuencia el aumento de enfermedades
neurodegenerativas, entre las que destaca la enfermedad de Alzheimer (EA), una condicién
irreversible de las funciones cognitivas que supone la pérdida de la autonomia para realizar las
actividades diarias debido a la muerte de las células nerviosas del cerebro. Las personas con EA
requieren de cuidados paliativos no solo en su fase terminal, sino durante todo el desarrollo de la
misma, ya que estos cuidados se centran en mejorar la calidad de vida de las personas cuando se
enfrentan ante una enfermedad amenazante. Es asi, como la finalidad de los cuidados paliativos no
es curar al enfermo, sino proporcionarle bienestar y confort durante las distintas etapas de su vida.
Para ello, es importante que la EA se diagnostique correctamente aunque resulte dificil pues es una
patologia de inicio tardio cuyos primeros sintomas se suelen atribuir a la vejez o al olvido comtn. El
presente trabajo pretende ofrecer las herramientas necesarias para que las enfermeras sepan afrontar
y otorgar cuidados paliativos de calidad a las personas con EA durante todas sus fases, pues todas

ellas implican una repercusion severa en su funcionamiento diario.
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Resumen: La demencia es un problema sanitario y social que afecta a millones de personas en todo
el mundo. Aquellos que lo padecen pierden autonomia y capacidades cognitivas las cuales terminan
afligiendo al entorno proximo de la persona. Ademas, existe una gran variedad de demencias y cada
una presenta una fisiopatologia distinta siendo labor de la enfermera distinguir entre los signos y
sintomas para el correcto tratamiento de la enfermedad. Al principio de esta, cuando es diagnosticada,
el paciente todavia posee capacidad de toma de decisiones, y es imprescindible que, antes de que esta
capacidad se vea mermada, desde la enfermeria se explique a dicho paciente y sus familiares en qué
consiste la PAD ya que es un derecho basado en la Ley de Instrucciones Previas. Segun dicha Ley, la
persona puede tomar decisiones anticipadas acerca de los cuidados y atencién profesional que
recibird una vez que la demencia sea avanzada y no sea capaz de razonarlas por si mismo. Esto
beneficia tanto a la persona diagnosticada con demencia, ya que podra sentirse parte de las decisiones
que se tomen en su proceso, como a la familia, para saber que hicieron lo correcto y llevar mejor el

duelo, y, por tltimo, a los profesionales para ejercer la correcta y adecuada funcion asistencial.
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Resumen: Introduccién: la sociedad se encuentra jerarquicamente estratificada en los distintos ejes
de desigualdad, que son la clase social, el género, la edad, la etnia y el territorio. Esas desigualdades
condicionan los determinantes sociales de la salud de las personas, que, en circunstancias
desfavorables, provocan desadaptacion del medio, emociones angustiantes y el desarrollo de
conductas suicidas como forma de escape de las situaciones adversas. Metodologia: la estrategia de
btsqueda ha consistido en una revision bibliografica. Se han analizado un total de 33 articulos que
abordaban la relacidn entre el suicidio y el desempleo, las dificultades econdmicas, el género, la edad,
la etnia, los migrantes y la pobreza comunitaria. Resultados: se ha encontrado relacion entre las
conductas suicidas y los sectores poblacionales mas desfavorecidos en el eje de la clase social y en el
del territorio. En relacion con el eje del género y de la edad, los hombres y los mayores son mas
propensos al suicidio consumado y las mujeres y los jovenes a las tentativas suicidas. Respecto a la
etnia y la migracion, la prevalencia de conductas suicidas es muy dispar. Conclusion: las conductas
suicidas estan influenciadas por los ejes de desigualdad. Ademas, estos se encuentran continuamente
interrelacionados, por lo que la interaccion de factores de riesgo de cada eje puede aumentar atin mas

el riesgo de llevar a cabo comportamientos suicidas.
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Resumen: Resumen: En la situacién de final de vida, muchos pacientes oncolégicos se encuentran
con que sus familiares y/o profesionales sanitarios evitan e incluso rechazan proporcionarles
informacion sobre su estado de salud, lo cual se conoce como “conspiracién del silencio”. Este
concepto se define como el acuerdo implicito o explicito establecido por parte de la familia, amigos
y/o profesionales sanitarios de alterar u omitir informacién al paciente con la finalidad de ocultarle
el diagndstico, prondstico y/o gravedad de su situacion clinica. Este fendmeno tiene una elevada
prevalencia actualmente en la practica clinica asistencial de nuestro pais pese a la existencia de un

marco juridico que defiende el derecho a la informacion del paciente. La comunicacion e informacion
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son herramientas terapéuticas de gran relevancia que permiten, entre otros, la participacion activa de
los pacientes oncoldgicos terminales y sus familiares en la toma de decisiones sobre el proceso de
enfermedad. No obstante, existen numerosas barreras en el proceso de comunicacion de malas
noticias que favorecen la aparicién de la conspiracion del silencio. El objetivo de este Trabajo de Fin
de Grado es conocer y analizar en mayor profundidad este fenémeno y las formas de eliminarlo de
la practica clinica diaria realizando una busqueda bibliografica sistematizada en distintas bases de

datos, revistas y paginas web sobre oncologia y cuidados paliativos.
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Resumen: Los Trastornos de la Conducta Alimentaria o TCA son patologias mentales caracterizadas
por una alteracion relacionada con la ingesta de alimentos. Incluyen una serie de trastornos que
suponen un problema creciente en la sociedad actual, especialmente en adolescentes y adultos
jovenes. Este incremento en los casos se debe en gran medida al mal uso de redes sociales y medios
digitales que, asociados a otros factores de riesgo tales como conflictividad familiar, factores
individuales..., fomentan el desarrollo de estas patologias. Se han disefiado diversos programas de
intervencion destinados tanto a la prevencion como al tratamiento de los TCA para disminuir la
incidencia y concienciar a la poblacién. Ademas, es importante que los profesionales sanitarios
conozcan estas intervenciones y lleven a cabo una atencién sanitaria adecuada y basada en la
evidencia. Para ello, se debe tener en cuenta que estas enfermedades presentan una etiologia
multicausal y se debe garantizar una atencion sanitaria multidisciplinar. Objetivo: Analizar la
informacion existente acerca de los trastornos de la conducta alimentaria en adolescentes y adultos
jovenes, la influencia de las redes sociales en su desarrollo, la existencia de programas de intervencién
y el abordaje enfermero ante su diagnoéstico. Metodologia: Se realizé6 un estudio de revision
bibliografica, usando como bases de datos: PubMed, Scielo, Dialnet y CUIDEN. Como criterios de
inclusion se incluyeron estudios en inglés y espafiol y publicados en los ultimos diez afios. Para el
proceso de seleccion, se realizé una lectura del titulo y resumen de los articulos, eliminando los
duplicados. Se utilizé6 un cuaderno de recogida de datos con las siguientes variables: afio de
publicacidén, tipo de estudio y pais. Para el analisis de datos se realiz6 un analisis descriptivo.
Conclusion: Los trastornos de la conducta alimentaria son enfermedades que afectan a un namero
importante de personas a nivel mundial. La edad de inicio de estos trastornos es un factor de vital
importancia para actuar en la prevencion, especialmente desde el incremento en el uso de las nuevas
tecnologias, que fomentan la comparacién entre personas. Los cuidados enfermeros son de vital

importancia, iniciando con una valoracion y estableciendo unos objetivos nutricionales, eliminacion
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de conductas negativas..., centrandose tanto en el paciente como en el contexto familiar. Es

importante destacar que, durante la pandemia, los casos de TCA se han visto incrementados.
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Resumen: Resumen: Las personas con Enfermedad Renal crénica en tratamiento conservador
requieren una atencion integral, es decir, que se aborden los aspectos fisicos, emocionales, sociales y
espirituales de la persona y su familia. El objetivo es retrasar la progresién de la enfermedad y tratar
las complicaciones asociadas dando la mayor calidad de vida durante el mayor tiempo posible. Por
ello, es una prioridad el control de sintomas. Es importante la toma de decisiones compartida entre
el personal sanitario, la persona con insuficiencia renal y, en caso de que lo deseen, su familia.
Paralelamente se deben ofrecen cuidados paliativos para aliviar su sufrimiento y lograr su maximo
confort y el de su familia, respetando siempre su autonomia y dignidad. Estos cuidados no se limitan
Unicamente a la fase final de la vida, pueden recibirse a la vez que el tratamiento especifico para la
enfermedad. Mejoran la calidad de vida del paciente y su familia e influyen positivamente en su
evolucion. Como intervenciones de enfermeria destacan la educacion para la salud, el fomento del
autocuidado y la actividad fisica, ayuda en modificaciones dietéticas y la atencion en los tltimos dias
y duelo. En estos casos es fundamental dar, ademas, una atencion a la familia. Esta incluye dar confort
a la persona, informarles y mantener una buena comunicacion con ellos, dar educacién para la salud,
fomentar la implicacion en los cuidados si lo desean, dar apoyo emocional, preparar y atender el

duelo.

Palabras clave: Tratamiento conservador, Enfermedad renal crénica, Cuidados paliativos, Cuidados

de enfermeria.




RIECS 2022, 7, S1, 325 48

Educacion para la salud en la prevencion de la
demencia vascular

Maria Lopez Muifioz ! y Inmaculada Concepcion Rodriguez Rojo 2

1 Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesora Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: Resumen: Introduccion y justificacién: La demencia vascular (DV) es el segundo tipo de
demencia mas frecuente en los paises occidentales después de la enfermedad de Alzheimer. Suele
manifestarse a partir de los 65 afios y esta asociada a problemas de razonamiento, planificacion,
memoria (entre otros) provocados por un dafio cerebral como consecuencia de una disminucion del
flujo sanguineo en el cerebro. Objetivos: Destacar la importancia de la educacion para la salud en la
prevencion de la DV. Metodologia: Se realiza una revision bibliografica en PubMed, Cochrane, Scielo
y World Wide Science combinando las siguientes palabras clave: demencia vascular, factores de
riesgo, estilo de vida y educacion para la salud. Se escogen articulos publicados en los tltimos 10
anos, a texto completo y escritos en castellano e inglés, de los cuales, se seleccionan 36 articulos para
el desarrollo final del trabajo. Desarrollo: Se describen los tipos de DV, su prevalencia, los factores de
riesgo no modificables y modificables, los test diagndsticos para su deteccién y las estrategias de
prevencién enfermera focalizadas en el envejecimiento saludable. Conclusiones: Tras los resultados
obtenidos se observa la necesidad de realizar un abordaje multinivel para prevenir la DV,
especialmente en las personas de mediana edad, al tratarse del colectivo poblacional donde
comienzan los problemas de salud que podrian desencadenar el desarrollo de una DV. Para ello, el
rol de la enfermera es esencial en la prevencién y promocion de la salud, centradas en el ejercicio

fisico, una dieta saludable, las relaciones sociales y el entrenamiento cognitivo.

Palabras clave: Demencia vascular, Factores de riesgo, Estilo de vida, Educacion para la salud,

Enfermeria.

Atencion enfermera al cuidador informal y familia
del paciente adulto en cuidados paliativos

Alejandro Lozano Andrés ! y Antonio Martin Duce 2

! Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesor Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: Los cuidadores informales son una parte fundamental y relevante en el ambito de los
y

cuidados paliativos. El perfil mas comun es el de mujeres, alrededor de 55-60 afios con relacion

paternofilial, estudios primarios y sin ocupacion laboral, siguiendo una evidente diferenciacion de

género. En estas personas, el cuidado repercute enormemente en su salud de forma multidimensional

afectando a la esfera fisica, psicoldgica y social. Dicha afectacién sigue una evolucién fluctuante

donde adquiere gran importancia el apoyo sociofamiliar que reciba. En algunas ocasiones, este

agotamiento biopsicosocial puede llegar a repercutir al conjunto del &mbito parental provocando una



RIECS 2022, 7, S1, 325 49

claudicacion familiar que impida la atencién a las necesidades de la persona terminal. La atencién
enfermera a la familia tiene la valoracién continua de las relaciones entre los miembros como
elemento basico, asi como la evaluacién de las capacidades familiares para llevar a cabo los cuidados
de forma correcta. En la mayoria de los casos, los cuidadores se enfrentan a una situaciéon de
desconocimiento ante las demandas del enfermo por lo que cobra importancia la formacion y
educacion para la salud por parte de los profesionales de enfermeria. La muerte proxima precisa un
proceso de despedida y acompafniamiento, donde las estrategias de afrontamiento permiten hacer
frente el desarrollo del duelo de distinta forma, siendo el duelo anticipado caracteristico en cuidados
paliativos. Todo ello provoca que la informacion y la comunicacion con la familia se entienda como

mecanismo terapéutico en si mismo.

Palabras clave: Enfermeria, Cuidados paliativos, Cuidador informal, Familia, Enfermo terminal.

Anatomia de la piel y fisiologia de la cicatrizacion en
el envejecimiento. Heridas en MMII de etiologia
vascular y cuidados de enfermeria

Elena Machio Sanchez ! y Concepcidon Cornelia Pilar Dankloff Mora 2

1 Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesora Departamento de Cirugia Ciencias Médicas y Sociales, Universidad de Alcala

Resumen: Resumen: Introduccion: En el envejecimiento cutaneo no sélo se producen cambios
anatomicos, sino que también se producen cambios fisiologicos a nivel bioquimico. Estos tiltimos son
los responsables de que las heridas en las personas de edad avanzada se cronifiquen con mayor
facilidad. Es responsabilidad del profesional de enfermeria conocer qué metabolitos se encuentran
en el lecho de la herida en cada fase de la cicatrizacion y las alteraciones que existen en el
envejecimiento, asi como la manera de regularlo para conseguir una correcta cicatrizacion. Objetivos:
Revisar los cuidados de enfermeria en las tilceras vasculares que se proponen en las guias de practica
clinica publicadas y buscar otras formas que favorezcan el cierre de las heridas vasculares crénicas
desde un punto de vista bioquimico. Metodologia: Revisién bibliografica en la que se utilizaron las
bases de datos de la Biblioteca de la Universidad de Alcala, ClinicalKey, Scielo, e-Libro, Medline y
Pubmed. Resultados: Se han empleado 2 manuales de anatomia, 2 manuales de dermatologia, 2
tratados de geriatria y 3 GPC, asi como varios articulos encontrados segtn los criterios de inclusion
posteriormente expuestos. Conclusion: Tanto el uso de la oxigenoterapia tdpica, como la miel, son
dos recursos que pueden acelerar el proceso de cicatrizacion de una herida crénica y apenas tienen
efectos adversos, lo cual es considerable de tener en cuenta a la hora de tratar con pacientes

pluripatoldgicos y polimedicados.

Palabras clave: Enfermeria, Envejecimiento cutaneo, Ulcera vascular, Oxigenoterapia topica, Miel,

Cuidados de enfermeria.
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La perspectiva enfermera en la prevencion de la
bacteriemia asociada al catéter venoso central en
pediatria

Maria Martin Calero ' y Maria Luisa Rodriguez Navas 2

! Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesora Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: Resumen: Introduccion: La seguridad del paciente es un elemento fundamental de la
calidad asistencial, pero en ocasiones se producen efectos adversos asociados a la asistencia sanitaria
como son las infecciones, entre las que se destaca la bacteriemia asociada al catéter venoso central
(BRC). La BRC es el tipo de infeccién nosocomial mas frecuente en Unidades de Cuidados Intensivos
Pediatricos y Neonatales. Por ello, es necesario conocer las medidas mas relevantes para su
prevencién. Objetivos: El objetivo general es describir las principales medidas dirigidas a la
prevencién de la bacteriemia asociada al catéter venoso central en pediatria. Metodologia: Se realizo
una revision bibliografica en varias bases de datos, con una combinaciéon de palabras clave,
realizando la busqueda en inglés y espafiol limitandola en 10 afios. Resultados: Se seleccionaron 23
articulos, entre los que figuran revisiones bibliograficas, guias de practica clinica y estudios
epidemiolégicos. En ellos, se determinan que los principales factores de riesgo de la BRC son fallos
en las medidas de asepsia, duracion, material y localizacién de los CVC y bajo peso al nacer. Por ello
las medidas de asepsia son la intervencién preventiva fundamental, junto con la formacién del
personal, la adecuada seleccion del tipo del catéter y del lugar de insercion. Discusion y conclusion:
Las medidas preventivas, como la asepsia estricta, las medidas de barrera y la formacién son claves
para reducir las BRC. El papel de enfermeria es fundamental al ser responsable del manejo del catéter.
La formacién continuada y protocolos actualizados son esenciales para garantizar la seguridad de los

pacientes pediatricos.

Palabras clave: Infeccion, Prevencion, Bacteriemia, Catéter venoso central, Pediatria, Enfermeria.

(Como afecta el tratamiento no farmacologico en
pacientes con enfermedad cronica segun el sexo?

Andrea Martin Lescura 1y Alfonso Muriel Garcia 2

1 Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesor Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: Al igual que los tratamientos farmacoldgicos acttian de un modo u otro dependiendo del
individuo al que se le administre, ya sea hombre o mujer, las terapias no farmacoldgicas van a actuar
de la misma manera. Con respecto al dolor que presenta cada individuo, se debe valorar de forma
continuada ayudéndose de diversas escalas que han sido desarrolladas para ello. Utilizandose
también para personas con deterioro cognitivo, las cuales tienen limitaciones a la hora de expresar su

dolor. Una vez valorado se debe actuar en consecuencia, evitando hacer uso de los medicamentos
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como primera opcion y por lo tanto desarrollando y poniendo en practica diferentes intervenciones
no farmacoldgicas en funcidon del sexo, sin embargo no se han podido encontrar evidencias que

diferencien estas intervenciones entre ambos.

Palabras clave: Enfermeria, Tratamiento no farmacolégico, Sexo vs género, Enfermedades crénicas.

Depresion y suicidio en personas mayores: Un
problema invisibilizado

Alba Martin Miranda ! y Inmaculada Concepcion Rodriguez Rojo 2

1 Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesora Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: Los cambios vitales propios del envejecimiento junto con otras circunstancias adversas
que suelen presentarse en esta etapa de la vida, como, por ejemplo, la pérdida de seres queridos, la
polifarmacia o la comorbilidad entre enfermedades, hacen de los adultos mayores una poblacion
particularmente vulnerable a la depresidn y el suicidio. El proposito de esta revisiéon bibliografica es
conocer las caracteristicas de la depresién y el suicidio en este grupo de edad, asi como la
problematica asistencial y social ligada a ellos para poder disminuir/prevenir su prevalencia. Para
ello se llevo a cabo una busqueda de articulos publicados en los 5 tltimos afios en PubMed y Web Of
Science utilizando palabras clave como “depression”, “suicide”, u “older adult”. Tras aplicar los
criterios de inclusién y exclusion pertinentes, se incluyeron un total de 35 documentos a revisar. Los
resultados obtenidos indican que la depresidon geriatrica esta frecuentemente infradiagnosticada
debido a su presentacion atipica y su confusion con otras afecciones concomitantes como la demencia,
la fragilidad y la enfermedad vascular. Asimismo, tiene consecuencias nefastas para la salud y
calidad de vida de los ancianos como el suicidio. El suicidio en personas mayores se caracteriza por
su letalidad, ademas se asocia con actitudes edadistas que provocan un aumento de su prevalencia.
Teniendo en cuenta esta informacion, es de especial relevancia destacar el papel de la enfermera en
la puesta en marcha de actividades y/o intervenciones para la prevencion primaria y secundaria de

la depresién y el suicidio en las personas mayores.

Palabras Clave: Depresion, Suicidio, Adulto mayor, Envejecimiento, Prevencion, Enfermeria.
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Fundamentos bioquimicos que justifican los
cuidados relacionados con la alimentacion en el
hombre con cancer de prdstata

Ana Martinez Giraldez ' y Ana Maria Bajo Chueca 2

! Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesora Departamento de Biologia de Sistemas, Universidad de Alcala

Resumen: A nivel mundial el cincer de prostata es el tumor mas frecuente en los hombres y la quinta
causa de mortalidad en Espafia por cancer, afectando en mayor proporcién a los varones de raza
negra y a aquellos con antecedentes familiares de cancer de préstata. La prostata es una glandula que
se encuentra en la cavidad pélvica y tiene como funcion la produccién del liquido que forma parte
del semen. Es una glandula hormono-dependiente ya que su desarrollo y funcionamiento depende
de los andrégenos. Cuando se desarrolla el cadncer se puede tratar mediante la privacion de dichas
hormonas, sin embargo, en estadios mas avanzados la enfermedad se presenta como resistente a la
castracion teniendo que utilizarse otro tipo de tratamiento. Por otro lado, un determinante de la salud
que cobra importancia en este cancer va a ser la alimentacion. Se ha demostrado que una buena
alimentacion podria prevenir el riesgo de padecer dicho cancer, asi como evitar complicaciones una
vez diagnosticado. Ademas, en el tratamiento con quimioterapia es primordial que se lleve un buen
seguimiento del plan dietético por parte del profesional de enfermeria para evitar la desnutricion de

la persona.

Palabras clave: Prostata, Cancer de prostata, Nutricion, Alimentacion.

Violencia de pareja en mujeres con trastorno mental
grave y actuacion enfermera

Sonia Martinez Rojas ' y Maria Isabel Pascual Benito 2

! Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesora Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: Resumen: La violencia de género es un problema de salud publica y una violacion de los
derechos humanos que ha estado y esta presente en la sociedad debido a que ha permanecido
silenciada durante muchos afios. Esta violencia es un constructo social que tiene su origen en el
patriarcado donde el hombre se considera superior a la mujer, manifestando asi, la desigualdad
existente entre ellos. Repercute muy negativamente en la salud fisica, mental y social de las mujeres,
considerado por la OMS en 2011, como la causa principal de los problemas de salud mental en las
mujeres. El tipo de violencia mas comun es la que ocurre en una relacion de pareja y/o expareja y esta
se da con mayor frecuencia en mujeres con trastorno mental grave al ser un colectivo de mayor
vulnerabilidad por la doble estigmatizacion, ser mujeres y tener un trastorno mental grave. Es un
tipo de violencia dificil de detectar y mas atin con la falta de estudios que existen sobre ello. La

enfermeria como profesional sanitario, es un punto clave en la prevencion, deteccion e intervencion
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de este problema, por lo que es imprescindible que conozca los protocolos y programas de actuacion
frente a la violencia de género y sobre todo saber como actuar con esta poblacion de mayor

vulnerabilidad.

Palabras clave: Violencia de género, Violencia contra la mujer, Trastorno mental grave, Enfermeria,

Patriarcado, Género y salud, Salud mental, Violencia doméstica, Violencia de pareja.

Analisis del metodo de alimentacion complementaria

Elisabet Monreal Gonzalez !

! Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala

Resumen: La introduccidn de alimentos sélidos en la dieta del todavia lactante genera controversia
al tratar de definir cudl es el método mas adecuado. Tanto los profesionales de la salud como los
padres y las madres de los bebés atinan las mismas preocupaciones, que van desde el riesgo de déficit
nutricionales hasta la posibilidad de atragantamiento. Dado que en los ultimos afios ha ganado
popularidad una forma de iniciacion a la alimentacién adulta guiado por el bebé, son muchas las
opiniones que recomiendan o desaconsejan esta practica. Las ventajas mas mencionadas son la
adquisicion de habitos de alimentacion saludable y la promocion de la autonomia en el nifio, entre
otras. Mientras que el inconveniente que mayor inquietud genera es la creencia de que aumenta el
riesgo de asfixia. Por tanto, este trabajo pretende analizar si el conocido Baby-Led Weaning es
aconsejable en términos de seguridad y eficacia, estableciendo los pros y contras del mismo, y
comparandolo con otros tipos de alimentacion complementaria. Para ello se lleva a cabo una revisiéon
bibliografica narrativa en la que se consultan tanto sociedades cientificas como bases de datos, la cual
concluye que a pesar de los beneficios que refleja el método y los diversos articulos que lo respaldan,
aun es muy escasa la evidencia cientifica existente y se requiere mas investigacion para obtener

resultados precisos sobre todos los parametros.

Palabras clave: Alimentacion complementaria, Nutricion infantil, Destete.

Analisis de los obstaculos y elementos favorecedores
en la promocion de la lactancia materna
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1 Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesor Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: Resumen: La leche materna ha sido el tinico alimento que ha permitido sobrevivir a los
humanos a lo largo de la historia y forma parte de un proceso evolutivo que ha sido determinado
segun el entorno social, familiar y cultural de la madre. Desde la entrada masiva de los sucedaneos

de la leche en el siglo XX, han aumentado las diferencias entre el estado de salud de las mujeres y los
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nifios, principalmente por el abandono precoz de la lactancia materna y su sustitucion con leche de
férmula, considerado como el inicio de la desaparicion de la “cultura de la lactancia” especialmente
en Europa. Se pretenden estudiar los factores que influyen en la decisién materna, el mantenimiento
0 abandono de la lactancia, asi como la influencia del personal sanitario y las politicas sociosanitarias

que se han llevado a cabo para mejorar la prevalencia de la LM. (1)

Palabras clave: Lactancia materna, Sucedéneos, Promocion de la salud, Educacién para la salud,

Actitud del personal sanitario, Enfermeria.

Los grupos de Ayuda Mutua: un recurso eficaz para
usuarios y familiares en el ambito de la Salud Mental

Andrea Ortega Martin ! y Francisco Megias Lizancos 2

1 Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesor Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: Desde la antigiiedad las personas crean relaciones de ayuda mutua y estan rodeadas de
diferentes redes de apoyo social. La principal red de apoyo social desde el nacimiento es la familia.
De esta necesidad de apoyo mutuo surgen los grupos de ayuda mutua. Estos grupos son creados por
diferentes profesionales. Son independientes y estan autogestionados, sin embargo, existen grupos
con mas autonomia que otros. Se realiza una entrevista a diferentes expertos que comparten el
impacto producido por los grupos de ayuda mutua en las personas que forman parte de él. Las
enfermeras deben fomentar la creacion de grupos de ayuda mutua en personas con problemas de
salud mental tanto diagnosticados como no diagnosticados ya que es una intervenciéon enfermera

eficaz y con un bajo costo.

Palabras clave: Enfermera, Grupos de ayuda mutua, Ayuda mutua, Redes de apoyo social, Impacto.

Cuidados de enfermeria en oncologia radioterapica

Cristina Palomino Lépez ' y Antonio Garcia Martin 2

1 Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesor Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: La radioterapia es uno de los principales tratamientos en el campo de la oncologia basado
en la utilizacion de radiaciones ionizantes. A pesar de los grandes beneficios de su administracion,
también conlleva una serie de efectos secundarios que alteran de forma importante la calidad de vida
de los pacientes. Entre los mas frecuentes se encuentran la radiodermitis, mucositis, xerostomia,
disfagia, alteracion del estado nutricional, diarrea, vémitos, alteraciones urinarias y de la salud sexual
y reproductiva entre otros. Todas estas afecciones requieren de una serie de cuidados en los que el

personal de enfermeria desempefia un papel fundamental, siendo responsable de planificar
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intervenciones y atender las necesidades de la persona tanto a lo largo del tratamiento como después
de éste. Pese al gran auge de la radioterapia en las tiltimas décadas la evidencia acerca de los cuidados
mas apropiados es escasa, lo que dificulta la obtencién de informacién con la que justificar las
actividades enfermeras. Por ello, se vuelve relevante la realizacion de nuevas investigaciones y la
protocolizaciéon de los cuidados hacia este grupo de pacientes. Este trabajo pretende reunir y
estandarizar los cuidados enfermeros que se deben llevar a cabo en la préctica clinica con pacientes

oncoldgicos en tratamiento radioterapico.

Palabras clave: Oncologia, Radioterapia, Enfermeria, Efectos adversos, Cuidados.

Seguridad del paciente en el bloque quirurgico. Una
perspectiva enfermera
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1 Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
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2 Profesora Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: Resumen: Las cifras de eventos adversos (EA) en el area quirtrgica constituyen un reto
para la salud publica y los programas de seguridad del paciente. Por consiguiente, esta revision
bibliografica es de gran relevancia para los pacientes sometidos cirugias y profesionales implicados
en ellas, enfatizando en enfermeria. Objetivo: 1) Conocer los EA mas frecuentes de seguridad del
paciente durante el proceso quirurgico, y las practicas seguras relacionadas con la actividad
enfermera. 2) Conocer las recomendaciones y estrategias relacionados con la disminucién de los EA
mas comunes y con la practica enfermera en el bloque quirurgico. 3) Elaborar recomendaciones en
base a la revision bibliografica realizada sobre practicas de enfermeria a implementar en el proceso
quirargico para mejorar la seguridad del paciente. Metodologia: Revisién bibliografica en las
principales bases de datos (Pubmed, Scielo) durante los tltimos 10 afios. Resultados: Los estudios
revisados presentan muestras desde 127 a 30.121 pacientes que hayan pasado por una operacion
quirurgica en pacientes >18 afios. Los EA identificados en los estudios durante el proceso quirtrgico
varian desde 38 a 2.365, siendo en orden de frecuencia los siguientes; errores de medicacion,
infecciones, hemorragias postoperatorias, problemas en la herida quirtrgica, regreso no planificado
al quiréfano, reacciones alérgicas, tromboembolismo venoso y equivocacion diagndstica. Segun los
estudios entre un 5.2 — 77.8% de los EA fueron evitables. Conclusiones: Esta revision pone de
manifiesto la importancia de trabajar en una cultura de seguridad del paciente entre los profesionales
de la salud, en concreto enfermeria, para poder mejorar la seguridad del paciente en el proceso

quirurgico adoptando las practicas seguras evidenciadas.

Palabras clave: Seguridad del paciente, Evento adverso, Cirugia, enfermeria.
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Fundamentacion fisioldgica de los cuidados
enfermeros a un paciente con cardiomiopatia
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1 Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesora Departamento de Biologia de Sistemas, Universidad de Alcala

Resumen: En la actualidad, la miocardiopatia hipertrdfica es la miocardiopatia mas prevalente y una
de las principales causas de la muerte subita. Se trata de una enfermedad muy heterogénea,
clinicamente hablando, ya que puede ir desde un diagnoéstico sin ninguna repercusién hasta un
diagnoéstico que derive en una muerte subita. Esta enfermedad se encuentra dentro un grupo
conocido como las cardiopatias familiares, cuyo conocimiento y estudio cada vez estd mas presente
entre los profesionales sanitarios, lo que ha derivado en una mayor creacion de consultas especificas
para este tipo de enfermedades y como consecuencia un mejor diagnoéstico y tratamiento. Dentro de
estas consultas la intervencion multidisciplinar es esencial para una atencién de calidad donde no
solo el paciente es atendido, si no que los familiares cobran importancia al tratarse de una enfermedad
cuya causa mayormente es hereditaria. El personal de enfermeria se encarga de la realizacion del
arbol genealdgico y educacién para la salud sobre medidas higiénico-dietéticas. Ademas, cabe
destacar el papel tan importante que tiene el profesional de enfermeria frente a la muerte subita. Este
se encarga de realizar una prevencion primaria, mediante la educacion para la salud acerca del
correcto manejo del Desfibrilador Externo Semiautomadtico y las maniobras de reanimacion
cardiopulmonar para que se lleve a cabo por la poblacion la prevencion secundaria tan fundamental

en estos casos.

Manejo y tratamiento integral de las lesiones por
presion en pacientes adultos

Alicia Pérez Gémez ' y Gloria Moreno Ibarrola 2

! Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesora Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: Las lesiones por presion representan un importante problema sanitario con un gran
impacto en el estado de salud y la calidad de vida de las personas afectadas, con notables
repercusiones sociales y econdmicas. El tratamiento integral del paciente con lesiones por presion es
muy importante para la optimizacidn del proceso de cicatrizacién, ya que mejora la efectividad y la
eficiencia en la cura de las mismas, generando un menor gasto sanitario, un menor sufrimiento fisico
y psicoldgico para el paciente y mejorando, por tanto, su bienestar y calidad de vida. Un cuidado
integral incluye, no solo la valoracion y el tratamiento local de la lesién que presenta, sino también
una valoracion y cuidado de la persona en su totalidad, teniendo en cuenta los factores que influyen
en la aparicion de la lesion, el estado nutricional, la presencia de dolor, el ambito psicologico y social.
En el tratamiento integral también es importante incorporar el control y alivio de la etiologia de la

lesion, asi como aplicar medidas preventivas para evitar la aparicion de nuevas lesiones. El principal
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objetivo de este trabajo es exponer las pautas y el abordaje integral del paciente adulto con lesiones

por presion mediante la realizacion de una revision bibliografica sobre el tema establecido.

Palabras clave: Lesiones por presion, Ulceras por presion, Cuidados, Nutricidon, Dolor, Prevencion.
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Resumen: Resumen: Introduccion: El catéter venoso periférico corto permite a través de una
puncidn en la piel obtener un acceso vascular de forma rapida y relativamente sencilla, se trata de la
técnica invasiva mas empleada en servicios de urgencias, salas de partos, plantas de
hospitalizacion, ademas de atencion extrahospitalaria. Su colocacién, mantenimiento y utilizacién
son competencia enfermera. Su empleo se ha convertido en algo rutinario, subestimando las
complicaciones derivadas de este. La regién anatémica donde se aloja el catéter guarda gran
relacion con la aparicion de complicaciones. Objetivo: Describir la anatomia de las venas del
miembro superior, ademas de las complicaciones derivadas del uso del CVPC y su prevencion.
Método: Se ha realizado una busqueda bibliografica en diversas bases de datos cientificas.
Desarrollo: Las venas superficiales del miembro superior son la mejor eleccién para la colocacion
del catéter, siendo el antebrazo la regiéon anatémica mas propicia. Es necesario evitar las zonas de
flexion (cara anterior de codo y mufieca) ademas de la fosa ante cubital, ya que aumentan la
aparicion de complicaciones. Entre las complicaciones se encuentran: flebitis, extravasacion, fallo
mecanico por oclusion, retirada accidental e infeccion del punto de puncién o infeccion sistémica.
La forma mas adecuada de prevenirlas es la eleccién adecuada del acceso venoso, ademas del
mantenimiento estricto de la asepsia durante la insercién y manipulacion del catéter. Conclusion: Es
importante revisar a través de la evidencia ciertas practicas ampliamente aceptadas, ademas de
recalcar la importancia de la adhesion a los protocolos establecidos, ya que no son respetados por

un gran porcentaje de profesionales.

Palabras clave: Vena, Catéter venoso periférico corto, Anatomia, Enfermeria, Complicaciones,

Asepsia.
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Resumen: Introduccion: la violencia de género (VG) es el conjunto de dafios fisicos, psicologicos,
sexuales o sociales que se producen sobre las mujeres por el hecho de serlo y que conlleva a multiples
consecuencias para su salud. La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) determina que es un
problema de salud publica muy grave, generando un gran impacto en la sociedad debido a las
elevadas cifras de morbimortalidad. Existen multiples factores que influyen, pero la desigualdad de
género y la normalizacion de comportamientos violentos son los que mads perpettian este problema.
Una deteccién temprana puede reducir su niumero y gravedad, por tanto, la enfermera tiene un papel
fundamental en la prevencidn, deteccidon y abordaje. Objetivo: explicar la funcién y la importancia de
la enfermera dentro del diagnostico y la deteccion precoz de la VG. Metodologia: revision
bibliografica basada en la evidencia cientifica con busqueda en bases de datos como Pubmed,
Cochrane, Scielo, Cuiden, NNNConsult y el INE. Resultados: la entrevista clinica es una de las
herramientas de diagnéstico que permite identificar los indicadores de sospecha, signos y sintomas
de violencia. Esta se puede apoyar en diferentes cuestionarios y escalas, pero sobre todo se debe crear
una relacion de confianza con la victima para facilitar la intervencién. Conclusiones: la VG afecta de
manera biopsicosocial a la mujer, por lo que requiere de un abordaje integral e individualizado por
parte de la enfermera. Ademas, en Atencion Primaria (AP) posee un papel esencial para la detecciéon

precoz debido a su cercania y contacto habitual con las mujeres a lo largo del ciclo vital.

Palabras clave: Violencia de género, Violencia contra las mujeres, Enfermeria, Cuidados,

Intervencion enfermera, Deteccion, Prevencion.
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Resumen: La adolescencia es aquella etapa que representa grandes cambios, desde la perspectiva
fisiologica como la psicolégica, en cuanto a la sexualidad. Estos cambios que se dan tendran una gran
importancia para su futuro, asi como para encontrar su propia identidad. A lo largo de esta etapa se
ha podido ver como existen numerosos factores y causas que pueden dar lugar a conductas de riesgo
en cuanto a la sexualidad a lo largo de la vida. La educacion sexual de los adolescentes es un tema

muy importante para tratar teniendo en cuenta distintos factores como son los biologicos, pero
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también hay que tener en cuenta la parte psicosocial. Es necesario considerar el entorno de los
adolescentes, puesto que la familia, asi como los amigos tienen una gran influencia en ellos, y son un
factor muy importante a la hora de que los adolescentes tomen las decisiones adecuadas y se pueda
crear un entorno afectivo-sexual seguro. Las instituciones también juegan un papel importante, las
cuales deben proporcionar una adecuada educacién y un adecuado entorno con informacién veraz y
profesional, para que asi se faciliten unas intervenciones iddneas en cuanto a salud sexual respecta,

por ello la implantacion de programas y medidas desde la docencia puede ofrecer una educacion de
calidad.

Palabras clave: Adolescente, Sexualidad, Conducta sexual, Educacion sexual, Comportamiento

sexual, Prevencidn, Sexismo.

Anatomia del pulmén y cuidados enfermeros en
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Resumen: En marzo de 2020 llegé a Espana la pandemia de coronavirus, con origen en Wuhan. Esta
enfermedad era altamente contagiosa y llevo a la poblacion mundial a un confinamiento domiciliario,
colapso de hospitales y unidades de cuidados intensivos. El coronavirus afecta principalmente a las
vias respiratorias, especialmente a los pulmones, ubicados en el hemitérax con forma de cono, cuya
funcién principal es el intercambio de gases. La COVID-19 es una enfermedad causada por el
coronavirus 2 del sindrome agudo respiratorio severo (SARS-COV-2). Produce sintomas como tos,
fiebre, disnea, mialgias y fatiga. En casos graves puede producir neumonia, sindrome de dificultad
respiratoria aguda, sepsis y shock séptico. Son numerosas las secuelas que pueden presentar los
pacientes que han superado esta enfermedad. Estas pueden llegar a resolverse completamente si se
detectan de forma precoz. En base a la anatomia del pulmoén, nos centramos en las secuelas
respiratorias como las alteraciones de la funcién pulmonar y las alteraciones intersticiales que pueden
indicar el desarrollo fibrosis, presentandose en forma de reticulaciones o bronquiectasias por
traccion. En funcion de cada paciente, en atencidn primaria el personal de enfermeria llevara a cabo
la valoracién integral incluyendo escalas para evaluar la disnea, pruebas de funcién respiratoria,
analitica sanguinea, gasometria arterial y electrocardiograma. Para evaluar el progreso hace un

seguimiento cada 3 meses.

Palabras clave: Pulmoén, Anatomia, COVID-19, SARS-COV-2, Cuidados enfermeria, Atencion

primaria.
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Elena del Rio Ibafiez ! y Jorge Martin Azuara 2

1 Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesor Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: Las bacteriemias relacionadas con el catéter son, junto con la neumonia asociada a
ventilaciéon mecdnica y las infecciones del tracto urinario, una de las tres infecciones nosocomiales
mas frecuentes en las Unidades de Cuidados Intensivos. Varios estudios muestran su incidencia
anual, siendo el mas resenable a nivel nacional el ENVIN-HELICS, realizado por la Sociedad
Espafiola de Medicina Intensiva y Unidades Coronarias (SEMICYUC). La implementacion de
medidas preventivas, tanto de forma individual como conjunta en estas unidades por parte de los
profesionales sanitarios, disminuye la incidencia de estas bacteriemias relacionadas con el catéter.
Estas medidas, puestas en marcha a nivel nacional por el Proyecto Bacteriemia Zero consisten, entre
otras, en: la adecuada higiene de manos previa a la manipulacién del catéter o de su insercion, el
empleo de una técnica estéril, desinfeccién de la piel con clorhexidina alcohdlica, uso de catéteres
recubiertos con soluciones antibidticas con el menor ntimero de luces posibles, asi como su correcto
cuidado. La formacion del personal de UCI al respecto y su posterior feedback en la aplicacién
practica, son fundamentales para asegurar el correcto cuidado de estos catéteres, con la consiguiente

disminucién de las infecciones relacionadas con el catéter.

Palabras clave: Infeccion nosocomial, Bacteriemia, Bacteriemia Zero, Catéter venoso central,

Prevencion.
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Resumen: Las enfermedades cardiovasculares, concretamente las cardiopatias isquémicas, son
responsables de la mayor tasa de mortalidad a nivel mundial, presentando un curso ascendente con
el paso de los anos. Estas patologias se producen a causa de la arterioesclerosis, es decir, la
acumulacién de sustancias en las arterias coronarias, generando una oclusiéon y por tanto, una
reduccion en el aporte de sangre y oxigeno. Una de sus principales manifestaciones es el infarto
agudo de miocardio, caracterizado por la necrosis de los miocitos no perfundidos y responsable de

generar sintomas isquémicos en los pacientes que lo padecen. Al ser una enfermedad tiempo
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dependiente, la actuacion de los profesionales debe ir dirigida a garantizar la reperfusion cardiaca lo
antes posible. De esta forma, para poder reducir tanto la incidencia como la mortalidad de esta
patologia, es necesario intervenir activamente sobre los factores de riesgo cardiovascular
modificables tales como la hipertension, la diabetes o la hipercolesterolemia, siendo estos
enfermedades cronicas con una prevalencia a la alta. Es aqui donde se destaca el rol que desempefian
las enfermeras, las cuales emplean sus habilidades y conocimientos para incidir de forma positiva en
la salud de la poblacion, disminuyendo su exposicion a los agentes causales mediante los diversos
niveles de prevencion y empoderando a los pacientes para que adquieran habitos de vida saludables

y puedan desarrollar una agencia de autocuidado independiente.

Palabras clave: Infarto agudo de miocardio, Enfermeria, Factores de riesgo, Rehabilitacion cardiaca,

Prevencion cardiovascular.
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Resumen: En la actualidad, el nimero de fallecimientos en Espafia a causa del cancer colorrectal en
ambos sexos se encuentra situado en la segunda posicién, estando en primer lugar el cancer de
pulmoén, mientras que, en cuestion de incidencia, se encuentra situada a la cabeza. Los objetivos de
este trabajo consistieron en buscar en articulos cientificos, revisiones y libros ligados a la anatomia
del intestino grueso, que factores son los causantes de desencadenar un mayor riesgo de sufrir cancer
colorrectal. Para comprender mejor esta enfermedad, se describié no solo las diferentes estructuras
anatomicas que componen el intestino grueso y sus principales funciones fisioldgicas si no, también,
cuales son los principales sintomas, signos y complicaciones que se desarrollan en dicha enfermedad
en caso de que no se trate a tiempo, cuales son las pruebas pertinentes que se realizan para
diagnosticarlo y el tratamiento correspondiente. Por otro lado, el papel de la enfermeria juega un rol
fundamental en los cuidados de la enfermedad, por lo que se desarrollé un proceso de atencion de
enfermeria, con sus determinadas fases, tanto para satisfacer la demanda de autocuidados
terapéuticos antes y después del tratamiento, como en su prevencién y promocion de la salud,
haciendo especial énfasis en aquellos grupos alimenticios que van ligados a una mayor o menor

capacidad de aumentar o disminuir el riesgo de sufrir cancer colorrectal.

Palabras Clave: Cancer, Colorrectal cancer, Eating habits, Dietary fiber, Anatomy, Large intestine,

Physiopathology, Portal venous system, Mesenteric artery y Seguimiento integral.
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Resumen: Espafia ha sufrido, en los tiltimos afios, una transicion del modelo de la relacién asistencial
desde uno paternalista hacia otro deliberativo, que prioriza el respeto a las determinaciones
personales del paciente en la gestion su propia salud. En el ambito de los cuidados al final de la vida,
este cambio se traduce en hacer al paciente participe de la toma de decisiones sobre su salud antes y
durante el proceso de morir. Dos instrumentos fundamentales para tener en cuenta en estas
situaciones son las Instrucciones Previas (IP) y la Planificaciéon Anticipada de Decisiones (PAD). Los
objetivos de este estudio son describir el concepto y analizar el desarrollo de la Planificacion
Anticipada de Decisiones en Espafia, determinando sus fases y sus beneficios. Ademas, en €l se
desarrolla la evolucion legislativa de los derechos de los paciente en el proceso de morir y su relacion
con la PAD y se exponen las diferencias existentes con el otorgamiento de IP. Simultdneamente, se
explora el papel de la Enfermeria dentro de la PAD como figura fundamental para su desarrollo. Para
conseguir los objetivos propuestos, se ha realizado una revision integradora. Para la identificaciéon de
palabras clave se ha hecho uso de descriptores Medical Subject Headings (MeSH) y Descriptores de
Ciencias dela Salud (DeCS). Se han incluido documentos con referencias a la Planificacién Anticipada

de Decisiones en Espafia, y percepciones sobre ella de pacientes, familiares y profesionales.

Palabras clave: Bioética, Instrucciones previas, Voluntades anticipadas, Planificacion anticipada de
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Resumen: La baja vision es una discapacidad visual que supone un problema de salud a nivel
mundial. Se estima que actualmente hay 285 millones de discapacitados visuales en el mundo, de los
cuales, el 90% viven en paises en vias de desarrollo. El 80% de la informacién que percibimos a través
de los sentidos se obtiene del érgano de la vista. Las personas que padecen baja vision tienen
dificultades en la realizacion de sus actividades béasicas de la vida diaria como leer, coser, cocinar o
hacer la compra, convirtiéndoles en personas dependientes y afectando a su autoestima. Por ello es
necesario un diagndstico temprano para poder comenzar lo antes posible un programa de
rehabilitacién visual para aprender a usar su resto visual. No obstante, los estudios apuntan que muy
pocas personas la realizan a pesar de los buenos resultados obtenidos tras su realizacion. Esto se debe
a la gran desinformacién que existe acerca de las posibles soluciones y recursos existentes para estos

pacientes, por parte de la sociedad como de los profesionales.
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Enfermeria puede contribuir en el desarrollo personal y social de estos pacientes mediante la
educacion sanitaria e informacion de los tltimos avances tecnoldgicos y cientificos en salud ocular,
para asi mejorar su calidad de vida. En este estudio se quiere evidenciar la importancia de la deteccion
precoz de la baja vision por parte de enfermeria y su implicacion para facilitar la inmediata derivacion
al profesional de la salud ocular, los especialistas en baja visidn, para comenzar su rehabilitacion

visual.

Palabras clave: Enfermeria, Baja visidon, Discapacidad visual, Atencién primaria, Rehabilitacion

visual.
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Resumen: Las apuestas se han convertido en una forma de entretenimiento popular entre los jovenes,
que buscan en ellas placer y una forma de evadirse de los problemas y la soledad. El jugador social
se convierte en jugador problematico y, posteriormente, en jugador patologico. Va perdiendo el
interés en actividades que antes disfrutaba, rompiendo lazos con seres queridos, y, finalmente,
desatendiendo sus propios cuidados. La publicidad, ofreciendo una imagen de éxito, bonos
engafosos y colaboraciones con celebridades, ha favorecido el crecimiento de las casas de apuestas
online. La legislacion actual resulta ineficaz en la protecciéon de los menores y jovenes en materia de
juego. Actualmente, un 1% de la poblacién es ludopata, segiin la Direccion General de Ordenacion
del Juego. La adiccion esta determinada por factores bioldgicos y ambientales, y podria relacionarse
con patologias de salud mental. También es relevante el género, ya que, estadisticamente, es distinta
la manera de jugar y la estigmatizacion. Para afrontar este problema, es fundamental un equipo
sanitario multidisciplinar, asi como la participacion de familiares, docentes e instituciones del Estado.
El tratamiento debe ser personalizado, y el progreso sera diferente en cada paciente, dependiendo de
su situacion personal, tanto fisica como mental, familiar y econdmica. Las vias de actuacion se dividen
en dos bloques: tratamiento de adictos existentes y prevencion de futuros casos. La rehabilitacion
combina terapia y tratamiento farmacoldgico. La prevencion estd compuesta por intervenciones
sanitarias, principalmente Educacion para la Salud, la revision de la legislacion actual y la regulacion
de la publicidad.

Palabras clave: Ludopatia, Adiccidn, Juego, Rehabilitacion, Enfermeria.
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Resumen: Introduccion: El estado de salud mental es una construccién social, la cual varia influida
por las desigualdades sociales presentes entre los diferentes grupos poblacionales. Objetivos: Se
pretende esclarecer en qué medida impactan los diferentes tipos de desigualdad social en los
problemas de salud mental. Metodologia: Se realiza una revision bibliografica en diferentes bases de
datos cientificas, seguido de una lectura y seleccion critica de los documentos mas recientemente
publicados sobre el tema. Resultados y discusion: Los diferentes ejes de desigualdad (clase social,
territorio, etnia, edad y género) delimitan las brechas en salud mental; también se identifica la
orientacién sexual como nuevo eje. Conclusiones: Como grupos vulnerables quedan definidos: las
clases sociales bajas; paises con bajo nivel de desarrollo, grandes diferencias entre su poblacién y/o
expuestos a agentes ambientales adversos; personas no blancas occidentales; personas de mayor

edad; mujeres, personas trans y no heterosexuales.

Palabras clave: Salud mental, Desigualdad social, Problemas de salud mental, Desigualdades en

salud, Salud publica.
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Resumen: Introduccion: Las personas son seres sociales que requieren de la socializacion para
satisfacer sus necesidades. Los cambios en las relaciones sociales han suscitado el aumento de la
percepcion de soledad no deseada. Debido a la relacion entre las redes sociales y la salud, se ha
considerado como un determinante social mas. Objetivos: Se pretende conocer cudles son las
intervenciones comunitarias y enfermeras realizadas para el abordaje de la soledad no deseada.
Metodologia: Se realiza una revisién bibliografica en bases de datos cientificas y publicaciones
institucionales, realizando una lectura y seleccidon critica de los documentos recientemente
publicados sobre el tema. Resultados y discusiéon: La soledad supone un problema multicausal
progresivo que tiene grandes repercusiones en la salud de las personas. La participacion comunitaria
fundamentada en la sensibilizacion y empoderamiento resulta clave en la prevencion y manejo de la
soledad no deseada. Esta participaciéon promueve una eficiencia de los recursos. A su vez, la
implicacion por parte de las enfermeras garantiza el abordaje integral para la promocién, deteccion
y potenciacion de los recursos existentes en cada comunidad. Conclusiones: La soledad es un
problema multicausal que aumenta la morbimortalidad. Las intervenciones realizadas se orientan

casi en su totalidad a la poblaciéon mayor, aunque los estudios sostienen la importancia de intervenir
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en cada etapa del ciclo vital. A pesar de la falta de evidencia solida, se objetiva que las propuestas
comunitarias grupales para el abordaje de la SND mejoran las habilidades sociales y oportunidades

de contacto social, fortaleciendo el apoyo social.

Palabras clave: Soledad no deseada, Enfermeria, Intervenciones, Salud comunitaria.

Importancia de la atencion multidimensional y la
adecuada valoracion del dolor en pacientes en
situacion terminal

Valentina Raluca Sabau 'y Jorge Geanini Torres 2

I Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesor Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: Gracias al aumento de la esperanza de vida en Espafia se requieren cada vez mas de los
Cuidados Paliativos, destinados a la mejora de la calidad de vida de aquellas personas que padezcan
cancer u otra patologia crénica avanzada. Los profesionales sanitarios, y, en concreto, las enfermeras,
deben contar con una serie de habilidades y conocimientos para poder desempenar estos cuidados
de forma eficaz, mediante una identificacion temprana y el tratamiento adecuado frente al dolor y
los demas sintomas. A su vez, es necesaria la atencion destinada al entorno social mas proximo a la
persona, sobre todo, en la fase de duelo, evitando la aparicion de duelo complicado. Por esta razon
es necesario ofrecer al paciente en situacion terminal la posibilidad de tener una muerte digna,
respetando sus deseos, valores y creencias. Para ello, se debe establecer una relacién enfermera-
paciente basada en la confianza, ofreciendo siempre una informacién veridica y transparente, y
permitiendo la participacién activa tanto del enfermo como de sus familiares. La atencion ofrecida
debe contemplar toda las esferas de la persona, satisfaciendo las necesidades fisicas, psicosociales y
espirituales. Ademas, es necesario el compromiso de todo el equipo interdisciplinar, con el fin de

ofrecer la mejor atencion posible.

Intervenciones enfermeras en Atencion Primaria
orientadas a la prevencion de la psicosis: consumo de
cannabis como factor de riesgo de la psicosis

Alba Maria Sanchez Rodriguez ! y Custodia Rueda Romero 2

1 Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesora Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: La psicosis se manifiesta inicialmente mediante episodios puntuales cuya sintomatologia
altera la percepcion de la realidad. La repeticién y agravamiento de estos episodios es la evolucion

negativa de la psicosis que, en ocasiones, culmina con el diagndstico de una enfermedad mental
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crénica como es la esquizofrenia. Los trastornos psicéticos y en concreto la esquizofrenia, ademas de
suponer un sufrimiento psicologico, deteriora significativamente el desarrollo de la persona que la
padece en diferentes areas como la laboral, social y personal. Existen determinados factores de riesgo
que impulsan el desarrollo de cuadros psicéticos y facilitan la evolucidn de estos cuadros psicoticos
puntuales a enfermedades mentales crénicas. El cannabis es uno de los factores de riesgo mas
determinante en el desarrollo y cronicidad de la psicosis. Su consumo, bastante frecuente en jévenes,
supone un aumento considerable del riesgo de desarrollar episodios psicdticos. Igualmente, el
cannabis afecta negativamente a las personas diagnosticas de esquizofrenia empeorando el
pronostico de la patologia. El analisis de la afectacion de los factores de riesgo para el desarrollo de
psicosis permite la formulacion e implantacion de estrategias efectivas para prevenir su aparicion. En
consecuencia, este trabajo estudia la prevalencia y magnitud de los factores de riesgo asociados a la
psicosis, prestando especial atencion al consumo de cannabis, y plantea intervenciones para prevenir

la aparicion y/o cronificacion de la psicosis desde el rol de la enfermera de atencidon primaria.

Palabras clave: Episodio psicético, Factores de riesgo, Consumo de cannabis, Atencion primaria,

Intervencion enfermera.

La enfermeria como figura necesaria en el manejo
conductual “Paciente con dafio cerebral adquirido”

Gonzalo Santamaria Carboné ! y M? Isabel Pascual Benito 2

I Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesora Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: El Dano Cerebral Adquirido hace referencia a lesiones producidas de manera stibita en
diferentes zonas del cerebro debido a causas externas y/o internas. Las causas que lo originan se
encuentran actualmente en ascenso, afectando a la persona en sus diferentes esferas. Los problemas
conductuales, pese a que su manifestacion puede ser menos visible y quedar encubiertos por otros
mas visibles como los fisicos, presenta una gran repercusion en la vida de las personas y sus
familiares. Un equipo multidisciplinar llevard a cabo un programa neurorrehabilitacion, el cual
incluye técnicas de manejo conductual basadas en la neuropsicologia, pueden ser utilizadas para
tratar dichas alteraciones que ponen de manifiesto: un descenso en la calidad de vida, disminuciéon
de la independencia y problemas de reinsercion en la vida laboral, social y familiar. Las enfermeras
forman parte de este equipo sirviendo de nexo entre los familiares, la persona y los diferentes
profesionales encargados de la atencion. Ademas, los cuidados enfermeros y la forma de realizarnos
marcaran una mejor o peor rehabilitacion de la persona. Por todo ello, una intervencion rapida, un
plan de cuidados elaborado y su contenido ponen de manifiesto el papel central de la enfermeria,

siendo también figura de apoyo y referencia para pacientes, familiares y cuidadores.

Palabras clave: Dafio cerebral adquirido, Neurorrehabilitacién, Neuropsicologia, Conducta,

Enfermeria.
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Enfermeria en cada continente: formacion y alcance
de la practica profesional. Perspectiva mundial
comparativa

Andra Maria Sarac 'y Ana Cristina de Castro Martinez 2

! Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesora Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: Introduccion: La evolucion historica de la enfermeria a lo largo de sus etapas la ha
convertido en el grupo profesional mayoritario del sector de la salud. Pero ;esta evolucion se ha
producido indistintamente en los diferentes paises? ;Son similares los conocimientos, cuidados y
responsabilidades de los 28 millones de enfermeras de todo el mundo? Objetivo: Establecer una
perspectiva mundial comparativa sobre la formacion y practica de las enfermeras en los continentes.
Metodologia: Revisidn exploratoria en bases de datos, revistas cientificas, paginas oficiales de
organismos internacionales y literatura gris sobre los programas educativos y el alcance de la préctica
enfermera en los continentes entre 2012-2022. Resultados: Los estudios generales se organizan en
diplomaturas y/o grados, con una duracion media de 2,9 afios en EEUU hasta 4,3 en América Latina.
Ademas, el alcance de la practica enfermera se encuentra delimitado legalmente en América, Europa
y Oceantia, con creciente interés por el desarrollo de la disciplina. Por el contrario, en Asia y Africa
existe una falta generalizada de regulacion profesional, siendo frecuente el desplazamiento de tareas
médicas sin contar con un respaldo formativo previo. Conclusiones: Los programas formativos de
enfermeria son heterogéneos en cuanto a duracion y titulacion en las diferentes regiones, situacion
que se replica con el ejercicio de la profesion y su regulacion legal. Este trabajo propone futuras
investigaciones como ;Qué implicacion tiene el tipo de educacién recibida sobre la calidad de los
cuidados? O ;cudl es el impacto del desarrollo profesional sobre el reconocimiento y prestigio social

de la enfermeria?

Palabras clave: Enfermeria, Continentes, Formacién, Alcance de la practica profesional.

Impacto de la migracion en la salud de la mujer
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! Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesora Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: El fenémeno migratorio desde finales de siglo XX ha transformado los perfiles de la
sociedad espafiola, cogiendo gran peso en nuestro pais. En los ultimos afios se desarrolla un cambio
social notable en Espafa, conocido como feminizacion de la migracién, que puede suponer un
empoderamiento o un impacto negativo en la salud de la mujer. El proceso migratorio sitiia a la mujer
en una situacion de vulnerabilidad social y laboral, hecho que repercute de forma directa en la salud

de esta.
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La revision bibliografica se centra en explicar las necesidades, sensaciones, problemas y barreras que
encuentran las mujeres migrantes en Espafia en materia de salud, describir el papel que cumplen los
roles de género en los procesos migratorios y conocer las claves que permitan un cuidado integral de

la mujer por parte del personal de enfermeria.

Palabras clave: Migracién, Mujer migrante, Salud mental, Salud sexual y reproductiva, Salud social

y laboral, Enfermeria transcultural.

Justificacion de la valoracion del dolor en pacientes
con demencia moderada o severa con la escala
PAINAD
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1 Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesora Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: Se estima que en torno a un 60-80% de los pacientes con demencia ingresados en
residencias viven con dolor. En las fases moderada o avanzada de la enfermedad se produce un
empeoramiento del deterioro cognitivo que reduce su capacidad de comunicarse, por lo que para
llevar a cabo una valoracion del dolor en esta poblacion es necesario el uso de herramientas basadas
en la observacion de cierto tipo de conductas indicativas de la presencia de dolor. El objetivo principal
de este trabajo es determinar si la escala PAINAD es la mas adecuada para realizar esta valoracion
segiin la evidencia existente en la actualidad. Para ello se han analizado las distintas escalas
observacionales disponibles a nivel mundial y aquellas que estan validadas al espafnol. Aunque cada
escala tiene sus puntos fuertes y débiles, en este trabajo se ha determinado que la escala PAINAD es
la mas adecuada para utilizar en el ambito hospitalario gracias a la facilidad y rapidez a la hora de
aplicarla y a la necesidad de un minimo entrenamiento. En los estudios consultados que determinan
su validez y fiabilidad, se obtuvieron resultados que indican una elevada fiabilidad interjueces, la
validez de su contenido, una alta sensibilidad a los cambios en la intensidad del dolor y una elevada

capacidad para detectar la presencia de dolor.

Palabras clave: Dolor, Valoracion del dolor, Deterioro cognitivo, Demencia, Enfermeria.
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Intervencion enfermera en paciente oncoldgico -
cancer de mama
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Resumen: Introduccién: el cancer de mama es el tumor mas frecuentemente diagnosticado y la
principal causa de muerte en mujeres occidentales, aumentando cada afio especialmente en mujeres
entre 50-69 afos. Existen factores que podrian propiciar su irrupcion: extrinsecos (estilos de vida) e
intrinsecos. Resulta de vital importancia realizar un diagnostico precoz, ya que aumentan las
probabilidades de curacién y se reducen las complicaciones. Ademas, existen distintas modalidades
de diagndstico y tratamiento. En todo el proceso de enfermedad, la enfermera juega un papel esencial,
pudiendo intervenir desde la prevencion y la Educacién para la Salud (EpS) hasta la aplicacion de
cuidados durante el tratamiento o la recuperacion. Objetivos: revisar la evidencia cientifica sobre los
cuidados enfermeros en pacientes que sufren cancer de mama, conociendo, ademas, su fisiopatologia,
epidemiologia, o principales factores de riesgo. Material y métodos: se realizé un estudio descriptivo
basado en una revision bibliografica, obteniéndose la informacion a partir de fuentes documentales
primarias, secundarias y terciarias. Resultados: existe evidencia cientifica que apoya el papel
imprescindible de la enfermera desde la prevencion (con multiples intervenciones y factores donde
actuar), el diagndstico, y hasta la resolucién de la enfermedad (curacion o final de la vida).
Conclusiones: intervenciones como la EpS, los cuidados durante la quimioterapia y/o radioterapia,
durante y después del tratamiento quirtrgico o el apoyo psicosocial del paciente y su entorno
suponen un enorme beneficio. Por ello, resulta muy importante el impulso y el apoyo de la

especializacion de la enfermeria en el campo de la oncologia.

Palabras clave: Cancer de mama, Factores de riesgo, Cuidados enfermeros, Educacion para la salud,

Prevencion.

Cuidado ulceras venosas
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I Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesor Departamento de Biologia de Sistemas, Universidad de Alcala

Resumen: La esperanza de vida de las personas esta aumentando y en consecuencia también los
problemas de salud, uno de ellos son las tilceras por enfermedad venosa crénica avanzada. Al ser un
problema que va a tener cada vez mayor incidencia y, que puede llegar a ser limitante para las
actividades de la vida diaria, las enfermeras cumplen un papel fundamental en la prevencién y el
cuidado de las tlceras venosas. La gran mayoria de estos pacientes van a ser atendidos en las
consultas de enfermeria de Atencién Primaria. Para poder ofrecer unos cuidados adecuados y de
calidad a cada paciente, la enfermera debe conocer el diagndstico diferencial de las tlceras de

miembro inferior a las que se puede enfrentar y, los signos y sintomas que puede presentar la tilcera
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que nos indique que esta infectada y pueda derivar en una grave complicacion. Dentro de todas las
opciones de tratamiento disponibles, es necesario conocer la terapia compresiva, que es un pilar
fundamental en el manejo de esta patologia. Es importante conocer los diferentes tipos de terapia
compresiva que existen y cual es mas adecuado segun el tipo de paciente y la clinica que presente,
ajustandose a sus necesidades para asi también, favorecer la individualizacién de los cuidados. De la
misma manera, se deberd trabajar con el paciente para que, una vez resuelta la tilcera activa, este sea
capaz de realizar los cuidados necesarios de manera autéonoma y asi, reducir el riesgo de una posible

recaida.

Palabras clave: Ulceras venosas, Miembro inferior, Terapia compresiva, Vendaje, Cuidados,

enfermeria.
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1 Estudiante 4° curso Grado en Enfermeria, Facultad de medicina y Ciencias de la Salud, Universidad de
Alcala
2 Profesor Departamento de Biologia de Sistemas, Universidad de Alcala

Resumen: Justificacion: El envejecimiento es un proceso fisioldgico determinado por diversos
factores externos e internos. La modificacién de cada uno de estos factores puede derivar en un
proceso patologico y acelerado. La piel, siendo el érgano mas extenso del cuerpo, sufre cambios
propios que tendran una presentacion clinica caracteristica, ocasionada por los cambios estructurales
y funcionales. Objetivos: El objetivo de esta revision bibliografica es conocer el proceso por el cual
envejece la piel de este modo guiarnos a entender los cambios que se presentan para asi, anticiparnos
a los cuadros clinicos causados por el mismo y disehar estrategias preventivas que nos permitan
envejecer de una forma saludable, asi prolongar el retraso del envejecimiento. Metodologia: Se trata
de un estudio descriptivo narrativo transversal realizado mediante una revision bibliografica en las
bases de datos de PubMed, Google académico, Medline, SciELO. Criterios de inclusidn: Personas a
partir de 30 afios, de raza blanca, en la zona europea, articulos en espariol. Criterios de exclusién:
Estudios realizados en personas no procedente de la zona europea, articulos en idioma distinto al

espanol. Estudios a considerar: A partir del afo 2018, hasta la actualidad.

Palabras clave: Envejecimiento en la piel, Anciano, Prevencion del envejecimiento cutaneo,

Patologias cutaneas derivadas del envejecimiento, Afeccién rayos uv en la piel.
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mastectomia por cancer de mama y el rol enfermero
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Resumen: La mastectomia es considerada como una alteracion de la feminidad, distorsionando la
imagen corporal de las mujeres e incluso su propia identidad. Afecta a aspectos como la sexualidad,
la autoestima, las relaciones sociales y el rol de la persona. Frente a estos problemas, se plantea que
la figura de la enfermera forma un importante papel para desarrollar actividades dirigidas a
aumentar la autoaceptacion, el afrontamiento y la aceptacion a lo largo de todo el proceso. A pesar
de ello, se evidencia una falta de formacién y conocimientos sobre la parte psicosocial, ademas de
barreras comunicativas a la hora de abordar el tema en cuestién. Sin embargo, la necesidad de
formacion en este ambito se hace notar de manera evidente. Para ello se realiza una btisqueda, dentro
de la literatura disponible, de diferentes intervenciones y/o terapias psicoldgicas que mantienen una
heterogeneidad, y, a su vez, permiten su adaptacion e integracion en cualquier situacion dentro de la
practica profesional, ajustandose a las necesidades. Existe una clara evidencia que respalda el
desarrollo de mas estudios cualitativos donde se aborden aspectos como la imagen corporal, la
sexualidad de las mujeres con mastectomia, y la mayor presencia familiar en las intervenciones que

se desarrollan.

Palabras clave: Mastectomia, Cancer de mama, Sexualidad, Imagen corporal, Familia, Rol enfermero.

Cuidados a un lactante ingresado en una unidad de
pediatria por bronquiolitis
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Resumen: Introduccién: la bronquiolitis aguda se corresponde con la infeccién de las vias
respiratorias inferiores en lactantes. Constituye una de las demandas asistenciales mas comunes
durante los dos primeros afios de vida y supone la principal causa de hospitalizacion, donde cada
ano, el 10-15% de los lactantes padecen la enfermedad y el 3-5% requieren ingreso hospitalario. El
Virus Respiratorio Sincitial es el principal agente etioldgico. Objetivos: realizar una revision
sistematica de bibliografia sobre la clinica, fisiopatologia, diagndstico, tratamiento y, especialmente,
resaltar la importancia de los cuidados enfermeros a lactantes ingresados en una unidad de pediatria
con bronquiolitis. Metodologia: la busqueda bibliografica se ha realizado en las siguientes bases de
datos como PubMed, MedLine, Scopus, Cochrane, Scielo, Cuiden, Dialnet, ClinicalKey e InDICEs y
en la Biblioteca de la Universidad. Desarrollo: a pesar de su elevada incidencia, existen controversias

con respecto al abordaje de esta enfermedad. A su vez, no existe un tratamiento como tal, siendo las
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medidas de soporte y confort las tinicas que han resultado ser efectivas. Es por ello, que los cuidados
de enfermeria a lactantes con bronquiolitis son de vital importancia, pues se centran en satisfacer las
principales necesidades alteradas del paciente. Conclusiones: la funcion y cuidados de enfermeria
tienen un papel clave en la recuperacién, disminucién de complicaciones y mejora del prondstico del
paciente, asi como la capacidad de observacién e identificacion de las posibles complicaciones de

manera temprana y la prevencion del contagio mediante el empleo de medidas higiénicas.

Palabras clave: Bronquiolitis, Enfermeria, Virus respiratorio sincitial, Pediatria, Lactantes.
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Resumen: Introduccién: En la actualidad, las redes sociales (RRSS) son uno de los recursos de
informacion mas utilizados por los adolescentes, lo que hace que sea de especial importancia el
analisis de las mismas en relacion con la salud mental, desde una perspectiva enfermera. Metodologia:
Para este analisis, se realiza una revision bibliografica de la literatura disponible en diferentes bases
de datos de ciencias de la salud y enfermeria. Resultados: Las RRSS cuentan con diferentes factores
de proteccion y de riesgo, entre los que se incluyen los vinculados con la autoestima, el sentido de
pertenencia, la soledad y la imagen corporal. Ademas, tienen una influencia ambivalente en la salud
mental, actuando como recursos de apoyo y factores favorecedores y mantenedores de
comportamientos y pensamientos negativos. En este ambito, la enfermera cuenta con importantes
funciones basadas en la promocion y prevencion. Finalmente, se propone una intervencion basada
en la prevencién y la promocion de la salud mental, trabajando conceptos como el control emocional,
el uso de redes sociales o la autoestima. Conclusiones: Las redes sociales son plataformas de gran
influencia para los adolescentes y su salud mental, favoreciendo, a través de un uso problematico, la
aparicion de trastornos mentales. En respuesta a esto la enfermera tiene un papel fundamental en la

promocion y la prevencion.

Palabras clave: Salud mental, Trastornos de la conducta alimentaria, Adolescencia, Redes sociales,

Enfermeria, Depresion, Suicidio.
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2 Profesora Departamento de Enfermeria y Fisioterapia, Universidad de Alcala

Resumen: El cancer es una enfermedad con una elevada incidencia a nivel mundial (1,8 millones),
siendo una de las principales causas de muerte. En concreto el cancer avanzado, definido como aquel
en estadio IV, con posible metastasis e imposibilidad de curaciéon. La desnutricion es la causa
objetivable de muerte en el 30% de los pacientes con cancer. Por ello, el estado nutricional se considera
determinante en el pronoéstico y evolucion de la enfermedad, y se ve influido por cuatro factores: el
tumor y la respuesta del organismo ante este, los tratamientos establecidos, los signos y sintomas
derivados de los dos grupos anteriores y el propio paciente. Cabe destacar la caquexia refractaria en
esta clase de pacientes, la cual implica la imposibilidad de controlar la pérdida de peso, derivando en
una esperanza de vida inferior a 3 meses. Debido a la ausencia de un plan de actuacion preestablecido
y las connotaciones sociales y emocionales asociadas a la nutricion, el objetivo principal de este
trabajo es realizar una busqueda bibliografica de las guias y publicaciones disponibles en diferentes
bases de datos, que permita recoger aquellas intervenciones y recomendaciones nutricionales
destinadas al manejo del estado nutricional en los pacientes oncolégicos avanzados. Antes de
establecer la intervencion nutricional adecuada para cada paciente, se emplea la valoracion global
subjetiva generada por el paciente, determinando sus requerimientos nutricionales. Dentro de las
intervenciones nutricionales se encuentran: el soporte nutricional, el tratamiento sintomatico,
recomendaciones generales y aquellas dirigidas a pacientes en situaciéon de ultimos dias; destinadas

a mantener la calidad de vida y confort del paciente.

Palabras clave: Neoplasias, Enfermo terminal, Desnutricion, Caquexia, Anorexia, Estado nutricional,

Nutriciéon enteral, Nutricion parenteral, Cuidados paliativos, Calidad de vida.
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Resumen: El embarazo es un estado fisiologico que conlleva una serie de cambios fisioldgicos y
anatdmicos en el organismo materno a distintos niveles. El control de la gestacion esta protocolizado
en 10 visitas, realizadas tanto por atenciéon primaria como por especializada. La primera visita
comienza con la elaboracién de una historia clinica, una exploracion fisica y una valoracion del riesgo,
que se ira actualizando a lo largo de la atencion. En cuanto a las pruebas complementarias, se realiza

una analitica y una ecografia por trimestre. Las analiticas deben contener de forma obligatoria:
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hemograma, bioquimica y sedimento y sistematico de orina. Sin embargo, se obtienen muestras para
realizar los distintos cribados en funcién de cada trimestre. En el primer trimestre se obtiene el Grupo
ABO y el Rh, y se realiza la Prueba de Coombs Indirecta, mediante la que se obtiene el cribado de
isoinmunizacién Rh, en caso de ser negativo se repite en el segundo trimestre y se valora la indicacion
de profilaxis. Se realiza un cribado serolégico universal frente a rubeola, sifilis, Hepatitis B y VIH, y
se valoran factores para realizar cribado frente a virus Zika y Chagas. El cribado de cromosomopatias
se realiza a partir de dos marcadores bioquimicos de la primera analitica y de la primera ecografia,
teniendo en cuenta la edad de la madre. El cribado de anemia se realizard a partir del hemograma, y
se repetird en todos los trimestres para valorar necesidad de suplementaciéon farmacologica. El
cribado de diabetes gestacional se realiza entre la semana 24 y 26 en mujeres sin factores de riesgo,
mientras que, en presencia de factores de riesgo, se realiza en la primera visita. Se suplementara de
forma sistematica con yodo y acido folico; y se valorara la necesidad de otros suplementos (hierro,
calcio o vitaminas). A largo de todo el proceso se dan recomendaciones en cuanto a: alimentacion,
actividad fisica, actividad laboral, actividad sexual, habitos tdxicos, medidas de alivio de la
sintomatologia, signos que indican atencién médica y signos de bienestar fetal. Por tltimo, se ofrece
a todas las embarazadas la posibilidad de acudir a las sesiones de educacion maternal impartidas por
la matrona de atencion primaria, donde se refuerzan distintos aspectos de la gestacion, el parto y el
puerperio desde distintas dimensiones de tal forma que las parejas amplien y mejoren sus

conocimientos y habilidades.

Palabras clave: Embarazo normal, Cuidado prenatal, Cuidados de enfermeria, Educacién maternal.
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