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Col 3: 12-14 Vestios, pues, como
escogidos de Dios, santos y amados,
de entranable misericordia, de
bondad, de humildad, de
mansedumbre, de paciencia.

Soportaos unos a otros y perdonaos
unos a otros, si alguno tiene queja
contra otro. De la manera que Cristo
os perdono, asi también hacedlo
vosotros. Sobre todo, vestios de

| amor, que es el vinculo perfecto.

Un bombero para afrontar el fuego tiene una vestimenta especial: linterna, calzado y accesorios de seguridad. Un escalador de alta
montaina necesita botas que proteja tobillos con suela antideslizante, pantalon y chaqueta impermeables, guantes, painuelo. Un L
enfermero? uniforme .
Desde la prision Pablo preocupado con las relaciones de los habitantes que querian seguir los pasos del Maestros, escribe a los
Colosenses (a 2089 km de su residencia) esta recomendacidn: vistanse de compasion, cordialidad, amabilidad, sean buenos, sean
dociles, calmos, tranquilos, tolerantes, disculpen, olviden. Y sobre todos cibranse o incorporen en sus vestidos: el amor, que conelen el |
corazon, la relacion es perfecta. No es acaso este consejo de casi 2 siglos una hermosa ropa navideiia a seleccionar para estos tiempos?

Coordinadores REINECC
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Guia UPP. Una App que te ayudara con las ulceras por presion

Guia UPP es una App que ofrece una multitud de herramientas con el fin de facilitar el cuidado de las
Ulceras por presion.

¢En qué nos puede ayudar Guia Upp en el dia a dia del trabajo de las enfermeras?

El objetivo de la aplicacion es la de acercar a los usuarios, los resultados de un trabajo de
investigacion. Se realizd una revision de las Guias de Practica Clinica acerca de UPP recogiendo la
informacion mas importante para los profesionales, cuidadores y pacientes. La aplicacion ademas de
incluir informacion, afade herramientas con la finalidad de facilitar ciertas tareas al usuario por
ejemplo valoracion, clasificacidon, tratamiento, la prevencidon entre otros. El autor es Enfermero con
especializaciéon de las heridas y las UPP, David Pérez Barreno esta trabajando para incluir
herramientas para especialidades como pediatria, neonatos, criticos, etc. Para ampliar la informacion
en detalle abra este link a continuacion.

https://enfermeriatecnologica.com/guia-upp-una-app-que-te-ayudara-con-las-ulceras-por-presion/

(Sintesis realizado por Coordinadora Reinecc Peru

Magter. Virginia Merino)

GuiaUPP




Nuevas tecnologias, Apps y su aplicacidon en la practica clinica basada en
evidencia

Resumen elaborado por Coordinadora Reinecc Peru Mgter Virginia Merino

Nadie duda de la aseveracion que la practica clinica debe basarse en el mejor conocimiento cientifico, es asi que la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) la cita como la traslacién del conocimiento a la practica, el modelo mas utilizado en la implantacién
de la evidencia es la Promoting Action on Research Implementation in Health Services (PARIHS) y para alcanzar el éxito es
necesario combinar tres elementos: la naturaleza de la evidencia que use, el entorno en que ocurren estos cambios y la
existencia de facilitadores para generar el cambio.

Al hacer un andlisis de investigaciones al respecto, la prdactica clinica basada en evidencias (PCBE) supone un cambio no exento de
resistencias y barreras. Se han identificado factores relacionados a las caracteristicas de los profesionales entre ellos la falta de
habilidades para la lectura, la barrera idiomatica y la actitud de negativa al cambio respecto a PCBE, del contexto donde se
brindan los cuidados y con la institucién u organizacién donde trabajan, en donde existe falta de tiempo para actualizarse y para
la busqueda de informacién, debido a esto los profesionales dedican horas fuera de su jornada laboral para actualizarse.

En Espafia y otros paises utilizan Internet y las aplicaciones mdviles (app) como la via de acceso a informacidon médica, menciona
que el 90% de los médicos acceden a informacién médica a través de al menos dos tipos de dispositivos y mas del 42% utiliza
ordenador, smartphone y tablet, y que las enfermeras estan utilizando para el acceso de informacién cientifica, formacién
contacto entre pares y otros profesionales, difusion de informacién y como herramienta para promover la salud. Una App es una
aplicacion de software que se instala en dispositivos méviles o tablets, en salud pueden utilizarse en el lugar de atencién junto al
paciente, para consulta de informaciéon en el momento (procedimientos, manuales, interacciones de medicamentos, metodologia
enfermera, etc).

Existe un amplio nimero de Apps que podrian utilizarse en cada una de las etapas de la PCBE:
1.Primera etapa: formular una pregunta, encontramos Apps como el sistema de busqueda “PubMed for Handhelds”.

2.Segunda etapa: buscar la mejor evidencia con “Feedly”, “Twitter”, “Mendeley” esta ultima permite gestionar las referencias
bibliograficas seleccionadas y encontrar nuevos datos.




Nuevas tecnologias, Apps y su aplicacidon en la practica clinica basada en
evidencia

3.Tercera etapa: lectura critica, encontramos la app “Critical APPraisal” permitiendo tener resultados de diferentes tipos de
estudios, una vez finalizada la evaluacién, permite enviar por correo electrénico los resultados.

4.Cuarta etapa: “Guia Salud” elaborado por la Biblioteca de Guias de Practica Clinica del Sistema Nacional de Salud. Esta App
persigue accede a las recomendaciones de sus guias clinicas, descargando a texto completo y de manera gratuita todas las guias
elaboradas.

5.Quinta etapa: De evaluacion como “Google Drive” que nos permite tener acceso a los resultados de la evaluacidén de
cuestionarios en linea.

Se concluye que las organizaciones deben ofrecer acceso a fuentes de informacidn basadas en evidencias, asi como la
orientaciéon hacia un modelo de gestién excelente del conocimiento enfermero, formacidon especializada que capaciten a los
profesionales sobre el uso de las Apps, tanto para la practica clinica como para la investigacion.

Respecto a los profesionales se necesitara una actitud favorable y motivacidon que permita la integracidén de estas herramientas
en la practica clinica e investigacion.

Finalmente se concluye que es importante el compromiso de los profesionales e instituciones con la mejora de la calidad de los
servicios que ofrecen, de tal forma que sea posible disefiar Apps focalizadas en una situacion clinica.

Ferndndez-Salazar, S., & Ramos-Morcillo, A. J. (Nuevas tecnologias, apps y su aplicacion en la prdctica clinica basada en
evidencias. Enfermeria Clinica, 2014, March 24(2), 99—101. (https.//doi.org/10.1016/j.enfcli.2014.02.001)




Generalidades de Sedacion —analgesia en ninos que ingresan a la unidad
de cuidado critico pediatrico desde la perspectiva de enfermeria

Xiomara Lucia Roa Castillo. Enfermera Especialista en Enfermeria Pedidtrica.

El ingreso de un nifio a la unidad de cuidado critico (UCIP)se deriva de condiciones clinicas que llevan al paciente, la familia y al personal
de salud a tener sentimientos encontrados al momento del ingreso; asi mismo, dependiendo de la situacién de salud, los pacientes son
sometidos a diferentes procedimientos que implican la sensacién de dolor, angustia, cambios de ambiente, separacidon de su familia y
ansiedad (1).

La realizacion de procedimientos invasivos y no invasivos necesarios para el diagndstico y tratamiento, son frecuentemente la razén de las
intervenciones de enfermeria, ya que en el instante pueden causar sufrimiento y dolor para nifio, asi el resultado sea la contribucidn al
alivio (2).

La seleccién de los medicamentos para los procedimiento es quizds un tema controvertido ya que la sedacién en nifios estd determinada
por factores asociados al paciente tales como: el grado anticipado de dolor, el tipo de procedimiento al que se somete el nifio, el nUmero

de procedimientos, los cuales en esencia son susceptibles de causar ansiedad y sufrimiento (3).

De esa manera, la capacidad de la/el enfermera(o) para entender la situacion en la que se encuentra el sujeto de cuidado, es la base para
tener la conviccién que la sedacién es un factor determinante en las UCIP, ya que su adecuado manejo representa un mayor nivel de

&
bienestar para el nifio criticamente enfermo. Algunos autores han descrito que aun cuando el dolor en los nifios es referido, se presel’éﬁ' ¢ x )¢
a menudo situaciones en las que existe ausencia o demora en responder a estas necesidades identificadas o referidas, como es el caso A A
la aspiracion endotraqueal en los pacientes ventilados, procedimiento que se considera agresivo y molesto (2), de ahi que se@&ba L/~ b :
reflexionar sobre la importancia de aliviar al maximo el sufrimiento en los pacientes, siendo el manejo del dolor un factor primordial en eI\" &"*&
Q%

momento de la atencién (3), para lo cual pueden usarse estrategias farmacolégicas o no farmacoldgicas dentro de un marco de cuidado

integral de enfermeria. .\:

Es importante tener en cuenta que se han realizado estudios prospectivos en donde la sedacidén en nifos esta direccionada por diferentes
escalas como ramsay, BIS, Comfort, OAA/S (escala de observacion, sedacidon y agitacion) y VAS (escala visual analdgica), en los cuales se i‘
concluye que la sedacién debe adaptarse de forma individual a cada uno de los pacientes (3). .




Generalidades de Sedacion —analgesia en ninos que ingresan a la unidad
de cuidado critico pediatrico desde la perspectiva de enfermeria

Las fuentes farmacoldgicas para manejo de la sedacidn y el dolor son amplias en cuanto a clase de medicamentos y vias de administracién, tales como:
midazolam, fentanyl, morfina, ketamina, dexmedetomidina, tramal, aines, hidrato de cloral, propofol , etomidato, entre otros.

El midazolam tiene fuertes propiedades amnésicas y es un ansiolitico eficaz en la mayoria de los nifios, ademas presenta como ventaja la posibilidad de ser
usado en via nasal o rectal cuando no hay acceso vascular (4).

La ketamina es un derivado de la fenciclidina (PCP) que actia como un sedante disociativo (5) a través de la union del receptor de N-metil-D-aspartato (NMDA).
Produce un estado de trance y proporciona sedacion, analgesia y amnesia (6).

La Dexmedetomidina es un agonista alfa-2 adrenérgico selectivo (5) que ofrece potentes efectos sedantes junto con algunos efectos analgésicos. A diferencia de
la mayoria de los sedantes, causa depresion respiratoria minima (6).

El fentanilo es un opioide sintético que tiene de 75 a 125 veces la potencia de la morfina(5) y proporciona una analgesia para procedimientos con dolor
moderado a severo, su efecto es rapido (dentro de dos a tres minutos) y la duracién de accidn relativamente corta (30 a 60 minutos)(6).

En conclusién, existen muchas estrategias para el manejo del dolor en nifios, sin embargo, uno de los aspectos mas importantes es t@a@r S
de habilidades que faciliten su identificacion, la determinacién de sus caracteristicas e intensidad y asi poder idear un plan de manejo pegiinegfe
conjunto con el equipo médico.
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Participacion en la Xll reunion de redes internacionales de enfermeria.
RIES. Palacio de convenciones. Habana - Cuba

El pasado 3 y 4 de Noviembre REINECC participo en la reunion de redes en donde se destaca
que el trabajo de las redes debe orientarse hacia un fin social, de cuidado y sanitario. Sefialan
la importancia de integrar en cada plan de trabajo de la redes tematicas los objetivos de
desarrollo sostenible, la atencién centrada en el paciente, los determinantes sociales y la
seguridad de los pacientes.

En el marco de la innovacién se invita a las redes a desarrollar no solo innovacidn tecnolégica
sino construir un camino hacia la innovacién técnica- politica, es decir establecer alianzas con
OPS y organizaciones, sistematizar y evaluar el cuidado. Ademas, se hace necesario la
innovacion funcional a través de la creacion de redes nacionales.

En este mismo espacio REINECC compartid sus logros y desafios orientados a la educacion
oportuna y desarrollo de investigacidon multicéntrica. Se integraron nuevos colegas de paises
como Cuba, Peru y Portugal.




[ ] Hospital de Nifios Santisima Trinidad “Por la salud plena de nifios,
de Con.io!.)a, Mxnis(eno de Salud de nifias y adolescentes”
la Provincia de Cérdoba

152 Jornadas de Presentacion de Poster del Hospital de Nifios de La Santisima

Trinidad de Cérdoba.
. 10° Jornada de pediatras en formacion SAP filial Cordoba, 2018
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C RmBA SAALUD § pm— Dirigido a residentes en formacién en el area de la Salud Pediatrica

Premios para 1° y 2° trabajos de las categorias:

TROMBOSIS vaSA PROFUNDA EN A: Reporte de caso clinico (Pediatria/ otras disciplinas)

B: Serie de casos y otros disefios (Pediatria/ otras disciplinas)
C: Reporte de caso clinico (Especialidades pediatricas)
PEDIA'I'RIA l.JNA VISION DESDE ENFERMERIA D: Serie de casos y otros disefios (Especialidades pediatricas)
Autores: Enf. Alanis AS: Baf, Aracens M: Enf Flores M: Enl Plhes MUN. Mas informacion: www.hospitaldeninos.com.ar

e e E-mail de contacto: jornadahospitaldeninos@gmail.com
Introduccion: Ls wromoosis vencsa Objetivos: Fomentar e desamoiio ae

profunda en pediatria es i3 presencla de un pian de culdados de enfermeria basados PRORROGA para Recepcién de Resimenes hasta el
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nuevos esiudios evidencian un aumento cientifica disponibie. Cérdoba - Argentina
2n su frecuencia en ios itimos 15 aflos.

En las Jornadas de Presentacién de Poster del Hospital de Nifios

Metodologia: BSesguada bibllogranca; analsis y revislon de dos casos clinicos ocumidos en

UTI gel hospital e NIfios santisima trnicad. Ambos pacientes INMUDAGOS, CON MUSIIES 3C0EE05 Santisima Trinidad de Cérdoba y Jornadas de Pediatras en formacion
vasculares, soporte de nutriclon parenteral total @ NMOVIliZados Por Un Periodo prolongaco.

- Ml te 13 afios Sagnosiico de leucemia con recakia en 2018, kngresa G Kalies las Residentes de Enfermeria en Cuidados Criticos Pediatricos
presentaron 4 poster de los 100 expuestos. Felicitaciones!!

transfusiones y neutropénica, inestable hamodinamicaments con marcadas hipotensiones..

Cas0 2 - Adolescente que Ingresa por henda de arma de fuego. Se le realizaron motiples clruglas y
se colocaron mukiples orenajes absominalkes.

Cuidados de enfermeria:

e Posicion de Trendelenburg
Compresion elastica graduada
Cuidado de CVC
Cuidados en cardiopatas
Administracion de nfusiones,
hemodialisis Yy nutricion
parenteral total

Perioperatorio:Cirugia,
Infecciones y hemorragias
Precauciones medicamentosas

Conclusion: Cuando se inician precozmente las medidas preventivas, se reduce el riesgo de
trombosis. Teniendo en cuenta esto se categoriza los cuidados de enfermeria basandose en
los factores de riesgos a los que esta expussto el pacients.

- Alune Diens. * Trombosds en Pedutis® | Simposic Congunte EHA - SAH Vol 17 NG E XX CONGRESD
Octubire 2015 Buenos Altes
-Beccimdorie Viviers Atlec Myriem y Dormmto Hugo “Trombosis en el recitin rackio / Theenbosis n sewborn rdents” Archivo Agentino de

Padiatrie. Volumen 114(2), plg 150-188 2098 Buence Aes Argertine
e Caros Vicerte J C. “Profiacs y atamdenis de le trombosis vencas profunds en nifos”
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Eventos — Argentina

SOCIEDAD ARGENTINA DE PEDIATRIA CORDOBA
Red Internacional de Enfermeria en Cuidados
Criticos

INVITAN A:

16° Jornadas de Enfermeria Pediatrica de

Sociedad Argentina de Pediatria Cérdoba

1° Jornadas Nacionales de Eticas Juridicas
referidas al Cuidado Enfermero

Organizan: Comision de Enfermeria SAP
Cordoba y Reinecc

Lunes 12 DE NOVIEMBRE 2018
Horariode 8,.30a 16 hs
Lugar SAP Cordoba: Corrientes 643
CUPO LIMITADO:- 70

COSTO:

~NH2 1

Etica  nosocios: ' 200 PEsOS
* me SOCIOS AL DIA: 100 PESOS
' J“Pldlca INFORME E INSCRIPCION
SAP CORDOBA TE 351423§4§§
E-mail:"cordoba@sap.org ar

Red Internacional de Enfermeria en

Cuidados Criticos :
reinecc2013 @gmail.com

0 ADMINISTRATIVO




Eventos — Colombia

El pasado 16 de noviembre el Nodo Colombia de la Red Internacional de
Enfermeria en Cuidado Critico coordinado por la Facultad de Enfermeria de la
Pontificia Universidad Javeriana Bogota, realizd el VIl simposio de Actualizacién:
Cuidado al Paciente Critico con Sepsis desde una Perspectiva Interdisciplinaria.

El evento contd con la participacién de 14 conferencistas con amplia trayectoria en
el drea, pertenecientes a instituciones de salud y de educacién superior
reconocidas en Bogotd, y 115 asistentes de las ciudades de Bogota, Tunja,
Bucaramanga y Pereira.

El simposio permitid reconocer el impacto de la sepsis del paciente critico como
un problema de salud publica que incrementa la mortalidad y la estancia
hospitalaria, siendo necesario el desarrollo de intervenciones interdisciplinarias
efectivas para la prevencién y manejo oportuno.

SIMPOSIODE
ACTUALIZACION

“CUIDADO DEL PACIENTE CRITICO
CON SEPSIS DESDE UNA
PERSPECTIVA
INTERDISCIPLINARIA”

Ed: Manuel Bricerio Jauregui, S.J.
Auditorio Jaime Hoyos S.J.
Pontificia Universidad Javeriana. ,%,
82 o o
®

Q, &
Q,é\ébé"\ Entrada libre

QQs%é‘b Cupos I.imi_tados
Inscripciones:
www.g00.gl/YUbrsz

Mayores informes:

@ Dirigido a: profesionales de Enfermeria Tel: 3208320. Ext: 2667
que laboren en unidades de cuidado arcenhet_olaya@javeriana.edu.co

intensivo ¥ areas afines www.enfermeria.javeriana.edu.co




Eventos — Peru
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Prevencion y cuidado de las
LPP
¢Qué tan avanzados en
conocimientos y
entrenamiento estamos los
enfermeros y estudiantes de
enfermeria?

CONFERENCIA

Prof. Dr. Juan Carlos Restrepo (PhD, MsN, BSc, RN)
Profesor L de Antioquia - Pontificia I

Esp. Economia — Experto en el manejo de heridas American Collegue

Coordinador Grupo Antioquefio para la Atencion del paciente con Heridas




Eventos — Brasil

REINECC-Brasil participa de entrenamiento a profesionales de salud de servicio de Pronta Atencion

Durante los dias 11y 12 de diciembre el profesor Mayckel Barreto coordinador de la REINECC en Brasil
impartid cursos de entrenamiento a los profesionales sanitarios del servicio de Pronta Atencién de la
ciudad de Mandaguari-Paran3, Brasil.

Fueron dos temas abordados, en el primer dia discutieron acerca del Protocolo de Clasificacion del
Riesgo del Paciente que se pretende implementar en dicha unidad de salud. De esta actividad
participaron cerca de 40 profesionales del equipo de enfermeria.

En el segundo dia la tematica desarrollada fue la ética en el trabajo en sectores de cuidados criticos y
participaron todos los profesionales de la unidad, lo que sumé cerca de 80 personas entre
enfermeros, personal técnico, motoristas, recepcionistas y servicio de limpieza y mantenimiento.

La actividad esta en conformidad con los planes de la REINECC que es fomentar, subsidiar y desarrollar
la enfermeria y todas las disciplinas involucradas en la atencidn de urgencia y los cuidados criticos. El
profesor Mayckel evalla como positiva esta relacidén entre la REINECC y los servicios de cuidados pues
fortalece las dos partes con cambios de informacion y mecanismos de ayuda mutua.
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