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RESUMEN

Se realiz6 un estudio cualitativo de los Diagndésticos de Enfermeria y su
relacion conla investigacion cientifica. El registro de actividades en enfermeria
nos permite realizar controles de actividades, favoreciendo la investigacion
retrospectiva como mejor atencion al paciente. El objetivo del presente trabajo
es exponer la relacion existente, entre los diagndésticos de enfermeria implicitos

en el proceso de atencion de enfermeria, que permitan una valoracién precisa



de las alteraciones que presenta el paciente y las investigaciones que genera
este proceso. Para lograr éxito en los avances mediante la investigacion
cientifica, se destacan los componentes de ética en los diagndsticos de

enfermeria.
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alteraciones.

ABSTRACT

A qualitative study of Nursing Diagnoses and its relationship with scientific
research was carried out. The registration of activities in nursingallowsus to
performactivity controls, favoring retrospective research as better patient care.
The objective of this paper is to expose the relationship between the nursing
diagnoses implicit in the nursing care process that allows a precise assessment
of the alterations that the patient presents and the investigations that this
process generates. To achieve success in advances through scientific research,
the ethics components in nursing diagnoses are highlighted.
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INTRODUCCION

Se realiz6 un analisis sobre la necesidad de investigar acerca de Diagnésticos
de Enfermeria. Es frecuente que nos preguntemos sobre el rol que debemos
desempefiar. Suponemos que debemos asumir nuevas responsabilidades y
perspectivas y yo en particular creo que debo defender el papel que puede
representar el Diagnostico de Enfermeria en el desarrollo investigativo.
Consiente estamos del rechazo que genera en algunos enfermeros el Proceso
de Atencién de Enfermeriay la investigacion. Tal vez porque no sabemos con
claridad la relacion entre ambos, nos motivamos a profundizar en la vinculacion
de la investigacion y los Diagnésticos de Enfermeria.

Partiendo de mis propias percepciones y experiencias sobre el tema, los invito

a reflexionar sobre sus propias vivencias y verificar si son diferentes o similares



a las mias. Les recuerdo, que hacer ciencia implica conocer el método
cientifico y usarlo para generar nuevos conocimientos. Entonces, ¢a quién le

corresponde con mas fuerza la responsabilidad de esta mision?
DESARROLLO

Mucho se ha discutido cual es el campo de accién de enfermeria y si es una
profesién o no, sin lugar a dudas en la evaluacion de enfermeria ha contribuido
el desarrollo de la filosofia, teorias y modelos que han proporcionado los
conocimientos necesariospara perfeccionarla practica, su conocimiento da
autonomia e identidad ‘profesional, tanto la formacion como para la

investigacion.

Actualmente existen varias definiciones sobre enfermeria. La primera la hizo

Florence Nigtingale cuando afirmo:*

Enfermeria es un arte progresivo en el cual quedarse ahi, es volver atras.
Pensaba que el ser humano es creativo y tiene el derecho inalienable de luchar
para alcanzar su propio desarrollo, interés y metas. Sefiala con apremio: Nadie

nos va a regalar un mudo mejor, empecemos cuanto antes a construirlo.

En el momento actual, el objetivo del Proceso de Atencién de Enfermeria es
proporcionar un medio para conocer los problemas de salud de un individuo,
familia o comunidad y aprender a descubrir las bases para resolverlo. Es un
sistema de planificacion en la ejecucién de los cuidados de enfermeria

compuesto de 5 fases:®

1- Valoracion
2
3

4- Ejecucion

Diagnostico

Planificacion

5- Evaluacioén

El conocimiento del diagnostico (2da Fase) es necesario porgue es la mejor
manera de definir nuestra funcion. Es el juicio clinico que se logra como

resultado de la valoracion de enfermeria.



Independientemente de la comprension de lo antes expuesto, es importante
esclarecer que para utilizar cualquier método de registro de actuacion cientifica,
se necesita un sélido conocimiento del proceso de Atencion de Enfermeria, el
cual permite al enfermero, aplicar el método para buscar vias de solucién a los

problemas y mantener la calidad de la atencién de enfermeria®.

Las investigaciones cientificas han producido grandes beneficios para la
humanidad. Sin embargo, también hanplanteado muchos dilemas éticos a lo
largo de la historia por los abusos cometidos con los participantes en
estosexperimentos. La mayoria de los autores sitian como hitos basicos de la
historia de la ética en la investigacion elCédigo de Nuremberg, la Declaracion
de Helsinki y el Informe Belmont®.

Tres son los principios basicos para la investigacion, Respeto a las personas,
Beneficencia y Justicia, principiosque se consideran Universales, lo que
significa que trascienden fronteras geograficas, culturales, econdmicas,
juridicas y politicas.

La investigacion en Enfermeria surge de la necesidad de profundizar en el
cuerpo propio de los conocimientosde forma continua. Ello permite mejorar la
calidad de la asistencia prestada por los profesionales y potenciar eldesarrollo
de la enfermeria. Constituye una parte fundamental para una correcta atencién
a los enfermos, por lotanto la accion de investigar debe estar al alcance de todo
enfermero®.

En el ambito de la enfermeria, la Etica estudia las razones de los
comportamientos en la practica de la profesion yvalores que regulan dichas
conductas.

Antes de iniciar una investigacion, el profesional de Enfermeria debe plantearse
la conveniencia y la correcciontanto de los objetivos que pretende conseguir,
como de los medios que piensa emplear para llevarlo a cabo.
Estaconsideracién de objetivos y acciones es el objeto de la Etica® **.

La investigacion en enfermeria valora tanto la investigacion cuantitativa como la
cualitativa, la nueva visién de laenfermeria basada en la evidencia (EBE) donde
se complementan la investigacion cuantitativa y cualitativa, entregaevidencias

gue son utilizadas en las diferentes instancias, siendo el que aporte el apoyo



cientifico necesario ala experiencia profesional. Para poder realizar la practica

en la evidencia, se hacen necesarios los registros deenfermeria.

Para la participacion en proyectos de investigacion enfermera es imprescindible

el Consentimiento Informado porparte de los participantes, asi como la

intervencion de los Comités Eticos de Investigacion encargados de velarpor la

proteccion de los derechos, seguridad y bienestar de los sujetos que participen

y de ofrecer garantia publica.
MODELO TRADICIONAL FRENTE AL METODO DE LA NANDA DE
INCORPORAR LOS ADELANTOS CIENTIFICOS A LA PRACTICA®’

Método Tradicional:

Formulacion de la
cuestion a investigar

Método de la NANDA:

Realizar Investigacidn

Profesionales
incorporan hallazgoaa
la préctica

Publicar o presentar
hallazgos




INVESTIGACION Desarrollo y perfeccionamiento de las ¢ CONCENSO

= categorias

Definir en la Practica educacion y literatura

Eye,Breu,Dracap y Wualder (1987) describieron la incorporacién de avances
cientificos, como el Diagnostico de Enfermeria, a la préactica clinica, en forma
de un proceso. Inicialmente se formula la cuestién a investigar y se realiza la

misma.

Se tomo en cuenta lo referido en el material de apoyo de la aplicacién practica
del proceso de atencidon de enfermeria en los distintos servicios del sistema
nacional de salud donde se recoge: “El propdsito del método de registro es un
modelo de registro y solucién de los problemas de una vez llevado a la

practica, puede ser mejorado o ampliado por todo el personal que lo utilice”

Todos somos conscientes de las dificultades que actualmente plantea la

investigacién en enfermeria como:

Escasa accesibilidad a los recursos.

- Dificultad para acceder a la formacion de pos-grado

- La percepcion del papel de la investigacion

- Inexistencia de una cultura de investigacion

- Tiempo disponible para la funcién investigadora-asistencial

- Evasion de la actualidad investigativa por cualquier actividad que no sea

asistencial.



A estas dificultades, la investigacion en Diagnésticos de Enfermeria se le

afiade otras mas, las cuales son®:

- Escaso nivel de implantacion del Diagnéstico de Enfermeria

- Inexistencia de un lenguaje comun

- Deficiente informacion literaria

- Desconocimiento del proceso de atencion de enfermeria, que conlleva al
rechazo del método en algunos enfermeros

- Tiempo disponible e incorporacién de otras actividades

A pesar de todo lo anteriormente expuesto, la investigacion en diagnostico es
posible y necesaria. Posible porque a pesar de todos los inconvenientes,
estamos en un estadio inicial donde las escasa experiencias realizadas nos
dan ideas de que existe un camino de definir nuestra labor y por tanto nuestro
campo de actuacion propio y determinarlos problemas de salud que atendemos
y solucionamos. Es el Unico camino para llegar a resolver los problemas, esta

constituido por estudios de investigacion sobre el diagnostico de enfermeria.

Partiendo del nivel inicial en que nos encontramos, puede que la finalidad méas
inmediata de aquellas instituciones que pretenden el fomento de la aplicacién

de los diagndsticos de enfermeria deban:

- Garantizar el mantenimiento de la motivacion de los grupos de
investigacién que decidan comenzar a trabajar en el terreno.

- La definicion de la linea de investigacion.

- La definicién de fuentes de recursos como financiacion, documentacion,

formacion y asesoria.

Estas actividades son de caracter basico y poco costoso, pero a la vez de
un importante impacto, al fijar el camino a seguir, favorecer el intercambio

de experiencias y utilizar elemento de ayuda.
Creacion y formalizaciéon de los conceptos.

La formalizacion de diagndsticos necesita de una validacion mediante

investigacion que utilice métodos cualitativos o cuantitativos. Los conceptos



pocos claros e imprecisos en la literatura aumentan el riesgo de cometer

error diagnéstico de actuaciones clinicas.

Para seguir conduciendo estos problemas el plan estratégico de la NANDA

contiene seis prioridades para depuracion y validacion:

1- Evaluar la consistencia y fiabilidad de los diagndsticos aprobados, segun
definicion de diagnosticos de enfermeria de la NANDA.

2- ldentificar carencias en las caracteristicas definitorias que requiera a los
cambios inherentes en la Taxonomia Il.

3- Genera temas de investigacion para proponer y facilitar la creacion de
grupos investigadores.

4- Establecer un plan para el desarrollo de un banco de datos para la
investigacion.

5- Dirigir las actividades de investigacion hacia la validaciéon de los
diagnésticos aprobados.

6

Difundir la monografia de la conferencia sobre investigacion.

Segln Maas, Hardy y Craft': “Para que la ciencia de una disciplina practica
progresiva, debe identificarse, definirse y validarse los conceptos que describen

las materias y objeto de la especialidad”
CONCLUSIONES

El tema expuesto nos permitié reflexionar, sobre la necesidad de hacer
investigaciones en diagnosticos de enfermeria y las estrategias que nos
permiten avanzar en esta actividad, abrir nuevos horizontes en el saber y la

practica de cuidados en enfermeria.

A patrtir de estas experiencias se puede pensar en nuestras ideas de modificar
y la creacion de nuevos diagndésticos de enfermeria. Su experiencia representa
un importante trabajo que no se debe rechazar, pero deben ser conocidas,

debatidas y aceptadas previo proceso de validacion.

El camino a recorrer es largo y en algunos puntos puede llegar a ser tortuoso,

pero ya es hora de empezar.
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