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OPINION

Antonio Mingarro
Redactor jefe de Sanifax

En memoria de David y " lvaro

La tragedia de los trenes de Adamuz (Cérdo-
ba) ha sido especialmente cruel con la sanidad
y, de forma particular, con la enfermerfa. To-
dos conocen ya los casos de Jests Saldafia, Da-
vid Cordén y Alvaro Garcfa. Y, por suerte, no
ha habido que afiadir una cuarta victima en-
fermera, aunque sufrié graves heridas en el ac-
cidente y ha tenido que pasar largas horas en
el hospital. Su supervivencia nos alivia. Pero,
entre las terribles historias de los 45 muertos,
el ruido terrible que algo asi genera y las imd-
genes que se quedan clavadas para siempre en
la retina, los casos de David y Alvaro quedan
ya marcados dentro de una
profesién con vocacién de
salvar vidas y que ahora ve
perderse dos.

Somos muchos los que he-
mos pensado estos dfas en la
certeza de lo que hubiera su-
cedido si David Cordén y
Alvaro Garcia, en vez de fa-
llecer, sélo hubieran queda-
do heridos en el accidente. Y
todos coincidimos en que, si
sus heridas no hubieran sido
invalidantes, cuando sus
compafieros sanitarios hubieran llegado a aten-
der a la altura de sus trenes, ellos estarfan de-
jandose el alma para salvar vidas. Con ellos no
hubo ni esa posibilidad. Tuvieron la mala ven-
tura de estar en lugares que, con el descarrila-
miento, provocaron su muerte inmediata, co-
mo le pasé a casi todos los fallecidos. Murieron
sin poder demostrar en una situacién limite su
preparacion. El destino se lo negé todo...

David Cordén volvia desde Madrid a Huel-
va tras ver jugar a su hijo ese fin de semana en
el Getafe. Era un hombre orgulloso de su pro-
fesién y de que su hijo hubiera alcanzado la
élite del futbol profesional. David era enfer-
mero en el Hospital Juan Ramén Jiménez de

it

Huelva, donde todos hablaban maravillas de
él. Casi siempre sucede con los y las enferme-
ras. Su oficio de estar a pie de cama o junto al
paciente en la consulta de AP, acercan su ima-
gen de forma especial al alma de quienes les
necesitan. David asf lo hacifa. Morir cuando
estudiaste para curar y cuidar, resulta especial-
mente cruel.

Cuarto y mitad de lo mismo sucede en el
caso de Alvaro, que era enfermero militar en
Ceuta. Venfa de unas vacaciones en Costa Ri-
ca, en las que se habia sometido a todo tipo de
deportes de cierto riesgo. Y, ademds, habia lle-
gado mediado el otofio de
servir en Irak, un lugar espe-
cialmente dificil y en el que
los militares espafioles hacen
un servicio excelente. Cuen-
tan que, cuando estaba en la
enfermerfa de su destino, en
Ceuta, Alvaro no paraba
quieto. Y que a quienes lle-
gaban a la ciudad destina-
dos, los ayudaba siempre en
las pequenas cosas capaces
de incordiar cuando llegas a
un nuevo lugar. Pero conta-
ban con su apoyo. Morir en una via cuando
sobreviviste a Irak o al rafting de riesgo horas
antes, es también un ejercicio de crueldad.

No hay consuelo ni palabras para ellos. Ni
lo tendrdn jamds sus familias, que padecerdn el
suceso de Adamuz como una herida punzante,
incesante y crénica. Nos queda el pequefo or-
gullo de ver las vidas salvadas por los equipos
sanitarios de emergencia en el terreno. Y por
los profesionales de los hospitales pablicos y
privados de Cérdoba a los que se derivaron
heridos. Pero la historia de David y Alvaro s6-
lo tiene ya pendiente el ejemplo con que vivie-
ron y el homenaje que, sin duda, recibirdn en
adelante. Descansen en paz...



https://www.youtube.com/watch?v=0gmKfm-ihBE
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VIl ENCUENTRO DE
ENFERMERIA DE SALUD
MENTAL AEESME

Fecha: 27 de febrero de 2026
Lugar: Zamora

Organiza: Asociacion Espaiiola
de Enfermeria de Salud Mental
(Aeesme)

Mas informacion:
https://www.aeesme.org/aeesme/
informacion-vii-encuentro-de-
enfermeria-de-salud-mental-
aeesme-castilla-y-leon/
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u ll CASTLLA ¥ LEGH

Enfermeros comprometidas con los
cuidodos en Salud Mental: Una realidad

XXIV CONGRESO
NACIONAL DE
ENFERMERIA EN
TRAUMATOLOGIA Y
ORTOPEDIA

Lugar: Sevilla

Fecha: del 18 al 20 de marzo
de 2026

Organiza: 1a Asociacion
Espafiola de Enfermeria en
Traumatologia y Ortopedia

XLIII CONGRESO
NACIONAL DE
ENFERMERIA

ENFERMERIA FACULTATIVA

AGENDA

VIl CONGRESO
NACIONAL DE
ENFERMERIA Y

DE SALUD MENTAL VACUNAS

Fechas: 25, 26 y 27 de marzo Lugar: Castellon

de 2026 Fecha: del 6 al 8 de mayo
Lugar: A Corufia de 2026

Mas informacion: Organiza:
https://www.aeesme.org/wp- Asociacion Nacional de

content/uploads/2025/07/AVANCE
-DE-PROGRAMA-XLIII-
CONGRESO-NACIONAL-DE-
ENFERMERIA-DE-SALUD-
MENTAL pdf

CONGRESQ NACIONAL DE ENFERMERIA
DE SALUD MENTAL

XL
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Xl CONGRESO
NACIONAL

Y Il INTERNACIONAL
DE SCELE

Fecha: 5,0y 7 de mayo
de 2026

Lugar: Alicante

Mas informacion:

Enfermeria y Vacunas (Anenvac)

VIl CONGRESO
NACIONAL

DE ENFERMERAS
ESCOLARES

Y REFERENTES

DE SALUD ESCOLAR

Lugar:

Castellon

Fecha: 25y 26 de junio

de 2026

Contacto:
https://sites.google.com/acise.cat
/congreso-aceese2026/contacto

Congreso Nacional de Enfermeras
Escolares y Referentes de Salud Escolar

o

‘ CONVOCATORIAS

| INCUBADORA DE
IDEAS: ENFERMEDADES
POCO FRECUENTES

Organiza: Consejo General de
Enfermeria

Objetivo: el certamen va
dirigido a entidades juridicas
liderados por una enfermera para
visibilizar ideas, iniciativas o
experiencias y ayudar a otros
profesionales de la salud a
conocer las enfermedades poco
frecuentes y las 4reas de mejora.
Dotacion: tres ayudas de 7.500
euros, 6.000 euros y 5.000 euros
Plazo de presentacion: hasta el
15 de marzo de 2026

Mas informacion:
https://www.consejogeneralenfer
meria.org/profesion/premios-y-
becas/becas-y-otros-premios/i-
incubadora-de-ideas-
enfermedades-poco-frecuentes

7/

PREMIOS DE
ENFERMERIA
SANTIAGO MARTIN
JARAUTA DEL COLEGIO
DE ENFERMERIA DE
HUESCA

Organiza:

Colegio de Enfermeria de Huesca
Plazo de presentacion:

2 de marzo de 2026

Requisitos: pueden participar
exclusivamente los profesionales
sanitarios colegiados en nuestro
ambito nacional, ya sea
individualmente o en equipo,
siendo el primer
autor/investigador firmemente
un colegiado/a en la
organizacion colegial de
enfermeria.

Mas informacion:
https://www.ocez.net/wp-
content/uploads/sites/80/2025/08
/Bases-XXII-Premios-SM].pdf
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XXX CERTAMEN
CACERENO DE
INVESTIGACION
ENFERMERA 2026

Organiza: Colegio de Enfermeria
de Céceres

Objetivo: Promover la
investigacion entre colegiados y
contribuir al avance del
conocimiento cientifico de la
profesion para mejorar los
cuidados y la atencion que se
presta a la poblacion; y reconocer
la actividad investigadora a las
enfermeras.

Dotacién: 1.500 euros para el
primer premio y 600 euros para
el accésit, ademas del diploma
acreditativo.

Plazo de presentacion: hasta el
31 de marzo de 2026

International
Nursing Review

La revista de la comunidad cientifica internacional de
enfermeria eleva su nivel de impacto

_EN ESPANOL oy

Mas informacién: https://congresoscele.es/ sty w68 R R
https://www.aeeto.es/congreso b Lo X
S Emememe + International Nursing Review (INR) la revista oficial el Consejo
haa Internacional de Enfermeras (CIE), cuya edicion en espafiiol esta .
totalmente apoyada por el Consejo General de Enfermeria, amplia Il'lltematlonal
XIl CONGRESO contenidos. 4 Nursing Review
A EN ESPANOL
" NI + Todos los enfermeros que lo deseen pueden sumarse a los autores de mas “\teﬁ\ et o 2
PROYECCIGN ENFERMERA: 1l INTERNACIONAL . . f : 3 g P Y
EJERCIERDD EL LIDERAZGO EN C.0.T. de 120 paises que comparten sus investigaciones y experiencias de campo
. DE SCELE dentro de la revista, fortaleciendo asi la contribucién de la enfermeria '
ENFERMERIA espanola y latinoamericana en el escenario internacional.
: CUIDADOS E
A CELE e INNOVACION + iDisfrute de la lectura de la revista informandose de los numerosos e
TES li : o 5.6 7 DE MATO importantes avances de la enfermeria en todo el mundo!
2026
: ALICANTE
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pdon - Suscribete aqui ©
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LLEGA

LA SEXTA
GENERACION
DEL RAV4

JUANJO CAMPILLOS. Madrid

Toyota ha presentado la sexta
generacién del Toyota RAV4,
uno de los modelos mds re-
presentativos de la marca 'y
una auténtica referencia den-
tro del competitivo segmento
D-SUV. Con mis de tres dé-
cadas de historia, el RAV4
afronta una nueva etapa re-
forzando su papel estratégico
en el mercado espafiol gracias
a una evolucién profunda en
diseno, electrificacién y digi-
talizacién.

El nuevo RAV4 mantiene
intacto el ADN que lo con-
virtié en un superventas: ro-
bustez, versatilidad y fiabili-
dad. Sin embargo, esta sexta
generacién da un paso ade-
lante con una oferta electrifi-

-

=

he

cada mds avanzada, alineada
con la estrategia multitecno-
logfa de Toyota. La gama es-
tard compuesta por versiones
hibridas eléctricas (HEV) e
hibridas enchufables
(PHEV), adaptadas a distin-
tos perfiles de usuario y nece-

sidades de movilidad.

Novedades

La gran novedad técnica llega
de la mano del nuevo RAV4
PHEYV, que estrena un sistema
hibrido enchufable completa-
mente redisefiado basado en
el motor de gasolina de 2.5 li-
tros. Por primera vez, se ofrece
con traccién delantera FWD,
con 268 CV, junto a la varian-
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te AWD-i de traccién total in-
teligente, que alcanza los 304
CV de potencia conjunta.
Ambas versiones incorpo-
ran una nueva baterfa de ion-
litio de 22,7 kWh, un 30 %
superior a la anterior, que
permite superar los 100 kil4-
metros de autonomia eléctri-
ca en ciclo combinado WLTP.
Esta mejora sitda al RAV4
PHEV muy cerca del com-
portamiento de un vehiculo
100 % eléctrico, especialmen-
te en uso urbano y periurba-
no. El sistema de refrigera-
cién y calentamiento por
agua optimiza el rendimiento
en climas frios y favorece la
durabilidad del conjunto.

En materia de recarga, el
modelo admite hasta 11 kW
en corriente alterna, comple-
tando el proceso en aproxima-
damente tres horas, y hasta 50
kW en corriente continua,
con lo que es posible recupe-
rar del 0 al 80 % de la baterfa
en unos 30 minutos.

En carretera,
a partir
de junio

A nivel estético, el nuevo
RAV4 adopta el lenguaje de
diseio Hammerhead, con

nuevas épticas LED, una
imagen mds musculosa y so-
luciones aerodindmicas inte-
gradas. El interior evoluciona
con una clara orientacién di-
gital: pantalla central de
12,97, cuadro de instrumen-
tos de 12,3” y el estreno en
Europa de la plataforma de
software ARENE, que con-
vierte al vehiculo en un au-
téntico coche conectado.

El nuevo Toyota RAV4 lle-
gard a Espafa desde 43.500
euros en versién hibrida y
desde 46.500 euros en la va-
riante hibrida enchufable.
Las primeras entregas, previs-
tas para junio del mismo
ano.



76
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L a realidad de las
enfermeras hecha

oelicula

HECTOR NAFRIA. Madrid

L'ultimo turno o Turno de
guardia en Espana, dirigida
por Petra Volpe, fue la pelicu-
la seleccionada por Suiza para
representar al pais en los Os-
car 2026. La cinta logré un
importante reconocimiento al
entrar en la shortlist de la Aca-
demia, situdndose entre las 15
mejores peliculas internacio-
nales del afio, aunque final-
mente no fue nominada entre
las cinco finalistas, pero que
puso ante millones de ojos
una realidad: la realidad de las
enfermeras.

La pelicula comienza con lo
que tanto miedo nos da a las
enfermeras: (Hoy falta una en

el equipo! Desde ese primer
momento, el turno se con-
vierte en una carrera contra-
rreloj donde no te da tiempo
ni mirar el reloj, las llamadas

Muestra qué
pasa cuando
la enfermera
esta al
limite
se acumulan y el margen de
error se estrecha. Aun asi, la

protagonista sigue siendo em-

pdtica (hasta donde puede),
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demostrando cémo, incluso
en la precariedad, la enferme-
ria sigue poniendo a las per-
sonas en el centro.

Turno de guardia es una
pelicula que visibiliza la enfer-
merfa y su dia a dfa, mostran-
do con realismo y sin maqui-
llaje el trabajo invisible de las
profesionales de los cuidados:
turnos interminables, falta de
personal, presién asistencial y
una enorme carga emocional.
Una mirada necesaria que po-
ne en valor a quienes sostie-
nen el sistema sanitario.

Durante un turno de tarde
vemos cémo la enfermera Flo-
ria batalla contra la presién
asistencial, la falta de tiempo y
el cansancio (solo hacer falta
ver como quedan las zapatillas
al final del turno).

La pelicula no nos cuenta
ciencia ficcién, sino algo dema-
siado conocido para quienes
hemos vivido un mal turno:
pacientes que se desorientan y
se escapan, errores que nacen
de la sobrecarga, muertes que
te dejan “chafado” y episodios
de violencia que no te da
tiempo a asimilar porque los
has naturalizado. Una reali-
dad cotidiana que rara vez se
ve en pantalla, pero que aqui
se muestra sin adornos.

Y no, no es que todo ocurra
a la vez porque nuestra heroi-
na tenga mala suerte. Ocurre
asi porque asi son muchos
turnos reales en enfermeria:
cuando falta personal, todo se
encadena. Las urgencias se
acumulan, los errores co-
mienzan, las emociones se
descontrolan y la presién no
da tregua. La pelicula no exa-
gera, simplemente muestra lo
que pasa cuando a una enfer-
mera se la pone al limite.

Al final, la pelicula nos deja
una advertencia clara: si no
cambiamos las condiciones,
pronto nos faltardn enferme-
ras.

L

GRS

NUTRICION

EN EL NINO SANO

Consejo General de Colegios Oficiales
de Enfermeria de Espana

GUIA DE

RECOMENDACIONES

PRACTICAS en

nfermeria

DE LA PRACTICA CENTRADA
EN LA ENFERMEDAD

A LA ATENCION CENTRADA
EN LA PERSONA

Descarga aqui

L))

(P4

INSTITUTO ESPANOL
DE INVESTIGACION
ENFERMERA


https://www.consejogeneralenfermeria.org/profesion/guias-clinicas/send/160-guias-clinicas/3046-nutricion-en-el-nino-sano
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REDACCION. Madrid

= MOVIL QUE
NO SE APAGA
NI SE ROMPE

OPPO ha presentado en Es-
pafa su nuevo smartphone
OPPO A6 Pro 5G. Este nue-
vo dispositivo amplia la serie
A con mejoras en disefo,
pantalla, baterfa, rendimiento
y resistencia, manteniendo un
precio razonable.

EI OPPO A6 Pro destaca
por su imagen delgada y lige-
ra, con un grosor de 8 mm y
un peso de 185 gramos.
Cuenta con un cuerpo unifi-
cado de acabado metdlico y
una cuidada fabricacién en la
parte trasera, disponible en
color plata y azul oscuro. Su
estética se completa con bise-
les rectos de esquinas redon-
deadas y una relacién panta-
lla-cuerpo del 93%.

La pantalla incorpora un
panel AMOLED de 6,57
pulgadas con resolucién Full
HD+ y una tasa de refresco
de hasta 120 Hz, ofreciendo
una experiencia visual fluida.
Gracias a la tecnologia Ultra
Bright, alcanza hasta 1.400
nits de brillo méximo, garan-
tizando una buena visibilidad
incluso bajo luz solar intensa.

En el apartado fotogrifico,
el terminal integra una cdma-
ra principal de 50 megapixeles
junto a una lente Bokeh de 2
MP. La cdmara frontal es de
16 MP y permite grabacién
de video en 1080p a 30 fps.

Bateria

Uno de los principales atracti-

vos del OPPO A6 Pro es su

bateria de 6.500 mAh, que
proporciona hasta 37,4 horas
de llamadas y 42,2 horas de re-
produccién de musica. Ade-
mds, incluye carga rdpida SU-
PERVOOC de 80 W, capaz de
completar la carga al 100 % en
aproximadamente 50 minutos.
La baterfa conserva mds del 80
% de su capacidad tras mds de
1.800 ciclos de carga.

Pesa menos
de 200
gramos

El dispositivo funciona con
el procesador MediaTek Di-
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mensity 6300 y el sistema
operativo ColorOS 15. OP-
PO incorpora su Trinity En-
gine para mejorar la fluidez y
estabilidad del sistema, junto
al Luminous Rendering Engi-
ne para optimizar las anima-
ciones.

En cuanto a durabilidad,
el A6 Pro cuenta con resis-
tencia al agua y al polvo
IPG6Y, cristal AGC DT-Star
D+ Crystal Shield y una es-
tructura interna reforzada
con aleacién de aluminio
AMO04. Todo ello le permite
obtener la certificacién de
resistencia a golpes de grado
militar.

En conectividad, integra Al
LinkBoost 3.0, que mejora la
estabilidad de la red mediante
inteligencia artificial, y una
antena exclusiva Al Game
Antenna para optimizar la se-
fial en el uso de juegos. El
OPPO A6 Pro 5G ya estd
disponible en Espafia con 8
GB de RAM y 256 GB de al-
macenamiento por un precio

de 299 euros.

=
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LO QUE SOLO ASISA COMPROMISO EMPRESAS PUEDE OFRECERTE

Una compariia que invierte todos sus recursos en
sequir mejorando la mayor red propia de clinicas y
centros médicos del pais.

Un cuadro médico de mas de 50.000 profesionales y
mas de 1.000 centros concertados.

Con mas de 600 Centros Asistenciales en todo el pais.

Mas de 400 pruebas diagnosticas libres de
autorizacion vy la posibilidad de gestionar 8 de cada
10 autorizaciones via web.

Asistencia Médica 24 horas.

NUEVAS COBERTURAS 2026

gia robdtica Da Vinci para Urologia en centros concertados HLA y
con franquicia de 7.000 € a cargo del asegurado
Cirugia bariatrica

PET RM (*)

Resonancia 4D

Reseccion mucosa via endoscopica

DIU hormonal (incluido implantacién y coste del dispositiy

*Bajo ciertos supuestos consultar sus condiciones.

GARANTIAS COMPLEMENTARIAS EN ASISA SALUD

+ Seguro de Fallecimiento por Accidente. De 6.010,12€ de
indemnizacion en los supuestos que se refieren en el
condicionado general de la péliza.

+ Segunda opinion Médica. Selicitud de una segunda opinion
médica tanto en el diagndstico como en el tratamiento de los
procesos o enfermedades graves.

v Asistencia en viajes. Cobertura en desplazamientos tanto en
Espana como en el extranjero.

MAS ASISA

Acceso a muchos mas servicios en condiciones especiales para
asegurados

Unidades especializadas de UR de reproduccidn asistida e La

ultima tecnologia en tratamientos de la vista de Oftalvist «
Servicios especializados en Vacunacion internacional y Medicina
del Vizjero e Conservacion de células madre con BioCord
Cuidado de la salud visual con General Optica » Y muchas mas
ofertas y servicios en nuestro exclusivo Club ASISA

SERVICIOS DIGITALES DE ULTIMA GENERACION

Sin coste adicional y con el cuidado de siempre.

asisa
LIVE

asisalive.com

B Chat Médico  dfip Apoyo Psicoemocional

e Videoconsulta E Receta electronica

COLECTIVO DE
ENFERMERIA

ASISA SALUD

PRIMA 2026 Colectivo de Enfermeria

De 0 a 54 afios 56,53 €
De 55 a b4 afios 73,50 €
65 afios 0 mas 118,56 €

Prima total persona/mes

*EL precio ya incluye el incremento del 0,15% en concepto de recargo per Consorcio de
Compensacidn de Seguros

CONDICIONES EXCLUSIVAS DE CONTRATACION

~" Sin Copago de actos médicos o franquicias

Las franquicias establecidas en concepto de copago de los
servicios sanitarios para todos los servicios es de 0€

+ Edad maxima de contratacion

64 afos

Se estz pe g ‘ as s con
fecha 01/12 | | que no seran
de apli i

condiciones ¢

patologias graves.

¢COMO CONTRATAR?

Descarga y cumplimenta tu solicitud con el cuestionario de
salud

es o realiza tu contratacion

91911 6556

¢QUIEN PUEDE BENEFICIARSE DE ESTA OFERTA?

Dirigido a enfermeros y enfermeras de los Colegios de
Enfermeria de Espafa y sus familiares directos (Conyuge, pareja
de hecho e hijos).

APP ASISA MAS CERCA. MAS FACIL

Autorizaciones de pruebas.

.
[ % + Busca y guarda tus médicos faveritos
L) - Consulta recibos

WEB ASISA _
asisa.es « Tus tarjetas ahora virtuales.

De acuerdo con los requisitos de informacidn establecides en el articulo 10 de la Ley 34/2002, de 11 de julio de Servicios de la Sociedad de Informacidn y de Comercio

electranico, se informa al Usuario de lo siguiente: El propietario de este sitio es "ASISA, ASISTENCIA SANITARIA INTERPROVINCIAL DE SEGUROS S.A.U.", con domicilio
social en Madrid, Calle Juan Ignacio Luca de Tena, n® 12, y CIF: A-0B169294 , inscrita en el Registro Mercantil de Madrid, en la hoja n® 38819-1,tomo 4892 general, Libro

4055 de Sociedades, seccitn 33,

asisa¥»



https://www.asisacompromisoempresas.com/enferseguros/
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NORMAS DE PUBLICACION DE ARTICULOS CIENTIFICOS

ENFERMERIA FACULTATIVA con el objetivo de
dar visibilidad y difundir la investigacion y ex-
periencias de innovacion en cuidados de las
enfermeras y enfermeros de Espafia, inicia la
publicacion de un apartado especifico dedi-
cado a los trabajos de investigacion cuantita-
tiva, cualitativa y mixta, articulos de revision,
casos clinicos, trabajos de innovacion en la
practica clinica y demas articulos referentes
al campo profesional de la Enfermeria, que
contribuyan al desarrollo de la misma en
cualquiera de sus actividades.

Dichos trabajos han de estar elaborados si-
guiendo las Recomendaciones Internaciona-
les de Editores de Revistas Médicas (Normas
de Vancouver), en su Gltima version y ajus-
tarse a las instrucciones aqui expuestas. La
falta de consideracion de estas normas pro-
ducira un retraso en el proceso editorial y en
la posible publicacion, pudiendo ser también
causa de rechazo.

Todos los trabajos recibidos seran valora-
dos por el Instituto Espafiol de Investigacion
Enfermera segun los criterios de evaluacion
establecidos.

INSTRUCCIONES GENERALES
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El documento debera realizarse utilizando el
programa Word como procesador de textos y
Excel o PowerPoint cuando se trate de grafi-
cos y tablas (no se aceptaran si estan en for-
mato imagen).

La presentacion sera con interlineado de
1,5 en todas sus secciones, paginas nume-
radas en la parte inferior derecha, un cuerpo
de letra de 12 Calibri. Si se envian iméagenes
digitales han de ser adjuntadas aparte y te-
ner una resolucion de 300 dpi, tamafio de
10 x 15 cm y formato jpg. Los autores po-
dran enviar su documento en un idioma dis-
tinto al espafiol, preferiblemente en inglés.

El texto del documento, sin incluir la bi-
bliografia, debera ajustarse a un méaximo de
3.000 palabras y con un maximo de 6 ta-
blas, gréficos o figuras. Las tablas, cuadros

y graficos también se enviaran en un fichero
aparte, debiendo estar numeradas y acota-
das segun su orden de aparicion en el texto
y conteniendo titulo, leyenda o pie de foto,
segun proceda. Deben estar en Word o pro-
grama similar de edicion de textos. Se inten-
taran restringir al maximo las abreviaturas y
siglas, que se definiran cuando se mencio-
nen por primera vez.

La pagina del titulo debera contener: el ti-
tulo del trabajo, el cual ha de ser breve e in-
formativo (no debera superar las 15 pala-
bras); el nombre y dos apellidos de cada
autor/a, sin abreviaturas ni contracciones,
subrayando los apellidos. Podra afiadirse
una afiliacion bibliografica inica para favore-
cer la identificacion en las bases de datos
documentales (recomendamos incluir el OR-
CID, si dispone del mismo; el nimero maxi-
mo de autores serd de 6. Si se superase es-
te maximo, deberian de asignarse un
nombre al grupo. Sélo se indicara el grado
académico mas alto que se posea, asi como
|a filiacion institucional, pero no la categoria
profesional; se indicara también el nombre,
la direccion postal y electronica (e-mail) y el
teléfono de contacto del autor/a para corres-
pondencia.

Todos los articulos tendran que incluir un
resumen que no superara las 250 palabras
en el caso de restimenes estructurados y
150 en los no estructurados, (estos dltimos
s6lo en articulos de practica clinica o algu-
nos casos clinicos si los autores asi lo pre-
fieren) y entre tres y ocho palabras clave, las
cuales han de estar normalizadas segun el
tesauro Medical Subject Heading (MeSH) o
en su version espafola (Descriptores en
Ciencias de la Salud, DeCS), siempre que
sea posible.

La bibliografia utilizada tendra que apare-
cer acotada a lo largo del texto, de forma
consecutiva, usando numeracion arabiga,
entre paréntesis en formato normal, con el
mismo tipo y tamafio de letra que la fuente
utilizada para el texto. Deberd, asimismo, es-
tar referenciada en su apartado correspon-
diente, segun las Normas de Vancouver.

Asimismo, en todo el documento ha de
constar si han existido ayudas econémicas e
indicar el organismo, asi como el nimero de
proyecto, convenio o contrato.

En caso de no contar con financiacion
externa se hara constar como “Financiacion:
ninguna”. Ademas, todos los trabajos que se
envien deben ir acompariados de una decla-
racion de los posibles conflictos de intereses
de cada una de las personas firmantes.
Cuando se incluya un apartado de Agradeci-
mientos, tendran que aparecer en el mismo
las personas que, sin reunir los requisitos de

autorfa, si hayan facilitado la realizacion del
trabajo.

TIPOS DE ARTICULOS

=

7

Trabajos de investigacion realizados con
metodologia cuantitativa, cualitativa o mixta
relacionados con cualquier campo de la En-
fermeria. Contendra los siguientes apartados:

e Titulo: Debe ser claro, conciso y concreto.
Se considera adecuado si no supera las
15 palabras

e Resumen y palabras clave tendra la si-
guiente estructura: Objetivos del estudio,
Método, Resultados més destacados y las
principales Conclusiones.

e |ntroduccion: Contendra los antecedentes,
justificacion y aplicabilidad, para terminar
con la definicion de los objetivos del estu-
dio.

e Método: Especificar el disefio, la poblacion
y muestra, las variables estudiadas y como
han sido medidas, el/los instrumento/s
empleados y los aspectos éticos vincula-
dos a los diferentes disefos.

* Resultados: Las tablas, cuadros, graficos e
imagenes han de ser claras y relevantes,
acotadas en el texto. Numero maximo: 6
ilustraciones. No repetir en el texto los da-
tos expuestos en las tablas o gréficos y re-
sefiar o resumir solo las observaciones
mas destacables sin discutir ni interpretar
los datos.

e Discusion y Conclusiones: Se discutiran los
resultados comparandolos con otros traba-
jos previos similares y relevantes, comen-
tando las diferencias y las similitudes. Se
sefalaran las fortalezas y las limitaciones
del estudio.

e Bibliografia: el contenido de este apartado
se ajustara a lo indicado con anterioridad
en las Normas Generales para la Presenta-
cion de Articulos. Se recomienda un maxi-
mo de 35 referencias bibliograficas.

Proyectos de investigacion: Contendra
los mismos apartados referidos con anterio-
ridad para los articulos originales a excep-
cion de Resultados, Discusion y Conclusio-

nes; puede incluirse un apartado de Consi-
deraciones finales que contemple implica-
ciones para la practica, logistica del estudio,
cuestiones relacionadas con el equipo in-
vestigador, etc.

Practica clinica: Incluye trabajos que des-
criban la puesta en marcha de actividades,
procedimientos, programas, de innovacion
en cuidados, etc. En lineas generales el ma-
nuscrito deberd estructurarse al menos en
los siguientes apartados: Introduccion que
contemple en su parrafo final el proposito/ob-
jetivo/s del trabajo; uno o varios epigrafes
que den respuesta a dicho/s propdsito/s;
Conclusiones o Consideraciones finales.

Casos clinicos deben constar de: Introduc-
cion; Presentacion del caso; Valoracion en-
fermera (completa); Descripcion del plan de
cuidados (conteniendo los posibles diagnds-
ticos enfermeros y los problemas de colabo-
racion, objetivos e intervenciones enferme-
ras); Evaluacion del Plan de Cuidados y
Conclusiones.

Articulos de revision: tienen su propia cla-
sificacion de tipos como revision narrativa o
integradora, entre otras posibilidades.

REQUISITOS ETICOS
Y LEGALES

Los autores/as, al enviar el manuscrito, han
de indicar por escrito si existe algtin conflic-
to de interés. Estos pueden ser: laborales, de
investigacion, econémicos o morales. De la
misma manera, si no lo hay debera hacerse
constar como “Conflicto de intereses: ningu-
no”. La inclusion de esta informacion es re-
quisito indispensable para que el manuscrito
pueda ser considerado y entre en el proceso
editorial.

Para garantizar la proteccion de personas,
en los estudios que se hayan realizado con
personas, en el apartado de Método se debe-
ra mencionar que estas han dado su consen-
timiento informado y que se ha respetado su
anonimato, la confidencialidad de los datos y
las normas éticas indicando si los estudios
han sido aprobados por un Comité de Etica

en Investigacion. Seguir indicaciones de la

“Declaracion de Helsinki” y las Guias de las

Buenas Précticas Clinicas de la Conferencia

Internacional de Armonizacion y las Pautas

Eticas Internacionales para la Investigacion

Biomédica en Seres Humanos preparadas

por el Consejo de Organizaciones Internacio-

nales de Ciencias Médicas en colaboracion
con la Organizacion Mundial de la Salud.

Los/las autores/as deben informar acerca
de envios o publicaciones previas del mismo
trabajo, en su totalidad o parcialmente, que
puedan considerarse publicacion redundan-
te o duplicada. Es necesario citar e incluir la
referencia bibliografica de estas publicacio-
nes previas en el nuevo manuscrito.

En el caso de articulos que ya han sido
publicados, el/la autor/a es el que debe ob-
tener el permiso de la revista/publicacion/en-
tidad pertinente para su posterior publicacion
en un medio distinto al original, siendo su
responsabilidad cumplir con este.

Los juicios y opiniones expresadas en 10s
articulos seran del autor/res/ras y tanto la
Direccion de la revista, como el equipo edito-
rial declinan cualquier responsabilidad sobre
dicho material.

El Instituto Espariol de Investigacion En-
fermera (IEInstituto) y el Consejo General de
Enfermerfa declinan cualquier responsabili-
dad sobre posibles conflictos derivados de la
autorfa de los trabajos que se publiquen y no
se garantizan las afirmaciones de cualquier
producto referenciado en el articulo.

El envio del manuscrito ha de ir acompa-
fiado de una carta firmada por todas las per-
sonas autoras en la que declaren que son
ciertas las afirmaciones que se indican en el
siguiente listado:

e | as personas autoras declaran tener 0 no
tener ningtin conflicto de intereses y o ex-
presan debidamente.

© Todos los autores/as han participado en la
redaccion del documento y aprueban la
version final del mismo que se adjunta a
esta declaracion, asi como el envio para su
evaluacion y posible publicacion en EN-
FERMERIA FACULTATIVA.

e En el caso de Agradecimientos, las perso-
nas que se citan han dado su aprobacion
para aparecer.

e Se han obtenido los permisos necesarios,
€N su caso, para reproducir textos, tablas,
figuras o fotografias de otras publicacio-
nes, asi como fotografias originales de
personas.

o Sj el trabajo ha sido presentado en algtn
evento cientifico, se ha hecho constar ex-
presamente en el documento.

* Se cede a ENFERMERIA FACULTATIVA los
derechos de reproduccion de datos o ilus-

traciones en otras publicaciones de la edi-
torial, asi como los derechos de difusion.

e | a ausencia de conformidad expresa de
estos requisitos, o la comprobacion de su
no veracidad, podré ser motivo de rechazo
del manuscrito.

ENViO DE DOCUMENTOS
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El documento sera enviado por correo elec-
trénico a instituto@consejogeneralenferme-
ria.org. Junto al documento ha de remitirse
la carta descrita en el apartado anterior.

Se enviara acuse de recibo de todos los
documentos que le sean remitidos, en un
plazo maximo de 10 dias, asignando un nu-
mero de registro que debera ser utilizado pa-
ra cualquier consulta o informacion referen-
te al trabajo.

PROCESO EDITORIAL

El IEInstituto realizara una evaluacion de los
trabajos recibidos por un comité de expertos.
En caso de solicitarse una nueva version mo-
dificada del documento, los autores/as deben
remitir, en el plazo que se establezca, dicha
version con los cambios destacados en color
de fuente distinto al del resto del documento.

Una vez que haya sido aceptado el docu-
mento, y por lo tanto dentro del proceso edi-
torial, no podréa ser retirado por los auto-
res/as.

El envio de un documento a la revista im-
plica la aceptacion de las presentes normas
de publicacion y de la decision final acerca de
la aceptacion o rechazo para su publicacion.


http://www.icmje.org/icmje-recommendations.pdf
mailto:instituto@consejogeneralenfermeria.org
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