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Mensajede

la Presidenta y Directora general

de la RNAO

urante 25 anos, la RNAO
ha experimentado un
enorme crecimiento y
ampliacion del alcance
de su Programa de
Guias de mejores
practicas clinicas (Best Practice Guidelines,
BPG). Comenzamos con cuatro BPG y ahora,
contamos con mas de 50 guias, muchas de
las cuales se encuentran ahora en segunda,
tercera e incluso, cuarta edicion, para
garantizar que sigan siendo una regla de oro.
Hemos sido testigos de coémo personas,
organizaciones de salud, educadores y
gobiernos en el pais y en todo el mundo
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Por Kimberley Kearsey
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equidad sanitaria en la recopilacion
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Primera conferencia de BPG
organizada por estudiantes.

Por Madison Scaini
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acogen nuestro movimiento social de la
ciencia. Independientemente de si usted
es un/a RPN (enfermero/a practico/a
licenciado/a), un/a RN (enfermero/a
titulado/a), un/a enfermero/a practicante
0 un/a estudiante de enfermeria de
primera linea, una organizacion directa,
de servicio, académica, especializada,
regional o anfitriona con designacién Best
Practice Spotlight Organization® (BPSO®),
o bien un experto en investigacion o
recopilacion de datos, usted desempena
un rol fundamental en crear culturas de
atencion basada en evidencia que mejoren
las vidas de millones de personas.

Esta edicion especial de aniversario
de Registered Nurse Journal pone
de relieve nuestro éxito colectivo
durante un cuarto de siglo de trabajo
transformador a través del Programa
BPG. Le contaremos sobre las
experiencias de lideres en enfermeria
cuyas contribuciones han allanado
el camino hacia un cambio que esta
mejorando los resultados para los
pacientes y para el sistema de salud.

Nos enorgullece enormemente este
trabajo colaborativo, asi como las iniciativas
y la defensa activas, sistematicas y
comprometidas de nuestros colegas y

19 Elogios de la comunidad de
investigacion a la RNAO
El programa BPG ha posicionado a la
RNAO como un lider internacional.
Por Alicia Saunders

22 Comentarios de colaboradores
sobre el 25 aniversario
Citas de personas entusiastas y
dedicadas que participan en los
programas BPG.
Por Kimberley Kearsey, Madison
Scaini

28 Impacto = crecimiento
La evidencia demuestra el impacto
de las BPG.
Por Victoria Alarcon

33 Nueva “Biblioteca abierta”
Explore el repositorio de recursos
de busqueda en linea.

Por Alexa Parousis

34 El panorama del cambio
Coémo los problemas sociales
afectan a las BPG y al trabajo de
las BPSO.
Por Kimberley Kearsey



socios. Su experiencia en la creacion,
implementacién y evaluacién de BPG
clinicas, de entorno de trabajo saludable
y de sistemas de salud beneficia a
numerosos sectores en Canaday en el
extranjero.

Las BPG de la RNAO mantienen su
vigencia en el tiempo debido a que
promueven una atencién basada en
evidencia y focalizada en las personas,
sus familias y comunidades como el
nucleo de la transformacion del sistema

de salud. Nuestro viaje comenzé con
una visién en 1998y el otorgamiento
de financiamiento provincial dedicado
en 1999. Sabiamos que estdbamos
asumiendo un desafio formidable. Y es
gracias a cada uno de los socios en esta
importante ola de cambio que podemos
celebrar nuestros primeros 25 anos y
proyectarnos para lograr un crecimiento
e impacto alin mayores durante los
proximos 25 afios y después.

NP LHAMO DOLKAR, RN(EC), MN, CCN, ES PRESIDENTA DE LA RNAO.

DRA. DORIS GRINSPUN, RN, BScN, MSN, PhD, LLD (hon), Dra(hc), DHC, DHC,
FAAN, FCAN, O.ONT, ES DIRECTORA EJECUTIVA DE LA RNAO Y FUNDADORA

DEL PROGRAMA BPG.
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Estimados amigos:

En representacion del Primer Ministro Ford y del gobierno de Ontario, quisiera extenderles mis
felicitaciones por el 25% aniversario del Programa de guias de mejores practicas clinicas de la RNAO.

La vision de la Dra. Grinspun y de la RNAO de proporcionar la mejor evidencia disponible para la
atencion de pacientes en todo el sector de la salud ha fortalecido la entrega de atencion gracias a
las medidas enérgicas e innovadoras de nuestro gobierno para brindar a mas personas la atencion
adecuada, en el lugar correcto. El desarrollo de mas de 50 guias y la creacion del programa

Best Practice Spotlight Organization (Organizaciones destacadas en mejores practicas clinicas)
han establecido un nuevo estandar de atencion en Ontario, en todo el pais y en todo el mundo,
posicionando a nuestra provincia como lider en la prestacion de atencion basada en evidencia.

25 an

Mientras nuestro gobierno contintia acrecentando nuestra fuerza laboral de atencion médica,
ampliando el acceso a equipos de atencion primaria interprofesionales, como clinicas dirigidas
por enfermeros practicantes, invirtiendo en educacion en enfermeria y ampliando el alcance de
la practica, seguiremos confiando en nuestros socios del sistema de salud, como la RNAO, sus
miembros y programas creativos, como el Programa de guias de mejores practicas clinicas, para
garantizar que las familias puedan conectarse con la atencion que necesitan, donde y cuando la
necesitan, por muchos anos.

Felicitamos nuevamente a la RNAO y a todos quienes forman parte del Programa de guias de
mejores practicas clinicas por su dedicacion a apoyar la atencion médica innovadora y basada en la
evidencia en Ontario.

Espero con ansias que sigamos trabajando todos en pos del éxito por muchos aflos mas.

Atentamente,

Sylvia Jones
Viceprimera Ministra y Ministra de Salud
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Estimados colegas enfermeros:

Es un placer para mi expresar mis mas sinceras felicitaciones a la Registered Nurses’ Association of
Ontario (RNAO) por el 25% aniversario de su Programa de guias de mejores practicas clinicas (BPG).
Este es un logro notable que reconoce el arduo trabajo y la dedicacién de los enfermeros de Ontario y
sus infinitas contribuciones al sector de cuidados a largo plazo de nuestra provincia.

Durante 25 afos, la RNAO ha consolidado la importancia de la practica de enfermeria basada en

la evidencia a través del Programa BPG. El programa BPG y su programa Best Practice Spotlight
Organization® (BPS0)® han sido fundamentales para mejorar los resultados en salud y he sido

testigo de como esta iniciativa ha tenido un impacto positivo en el sector de cuidados a largo plazo.
Estos programas han permitido mejorar la prestacion de atencién, complementando las iniciativas
enérgicas e innovadoras de nuestro gobierno para garantizar que mas personas accedan a la atencion
adecuada, en el momento preciso y en el entorno correcto.

Como enfermera profesional y Ministra de Cuidados a Largo Plazo, he tenido el privilegio de dirigir un
ministerio dedicado a garantizar que las personas de la tercera edad reciban la atencién digna y de
calidad que merecen.

Su trabajo en el desarrollo de méas de 50 guias clave y el establecimiento de instituciones con la
certificacion Best Practice Spotlight Organization en toda la provincia establecen un nuevo punto
de referencia para la atencion en Ontario, posicionando a nuestra provincia como lider mundial en
la prestacion de atencion médica basada en la evidencia. Por otra parte, quisiera aprovechar esta
oportunidad para reconocer el compromiso de la RNAO con la enfermeria basada en la evidencia en
los cuidados a largo plazo, especificamente a través del desarrollo de vias clinicas.

Hemos trabajado y seguiremos trabajando con la RNAO para implementar vias clinicas prioritarias
basadas en la evidencia que también sean coherentes con las BPG relevantes.

El compromiso de la Registered Nurses’ Association of Ontario con la enfermeria basada en la
evidencia en las residencias de cuidados a largo plazo es crucial para garantizar que los habitantes
de Ontario reciban la atencion que necesitan. Los enfermeros desempenan un rol fundamental en el
sector de cuidados a largo plazo de Ontario y trabajan con denuedo para garantizar que las personas
que viven en residencias de nuestra provincia reciban la mejor atencién posible. Esperamos seguir
trabajando con su organizacién para generar mejores resultados de salud.

Reitero mis felicitaciones por este logro admirable.
Atentamente,

Ykl Vuhndowa

Natalia Kusendova-Bashta
Ministra de Cuidados a Largo Plazo
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PERSPECTIVA DE LA PRESIDENTA, POR LHAMO DOLKAR

La conexion nos permite fortalecer
la practica, la profesion y el sistema

Ahora que cumplo tres
trimestres en mi primer ano
como su presidenta, quisiera
expresar que ha sido un
privilegio y un honor conocer
a los miembros e interactuar
con ellos.

En septiembre, participé en
la Gira de otono anual de la
RNAO, que me dio la
oportunidad de visitar a los
miembros en sus lugares de
trabajo y comunidades. Esta
instancia me permitié escuchar
directamente sus puntos
de vista.

Desde la atencion que
brindamos a pacientes y
residentes, hasta los desafios
del sistema que enfrentamos
como enfermeros y los
determinantes sociales y del
entorno subyacentes que dan
forma a la salud y el bienestar
de una persona, como la
pobreza, el acceso a vivienda
asequible y el estado de
nuestro medio ambiente,
conversamos de todo. También
hablamos de soluciones y de
cémo podemos fortalecer
colectivamente el ejercicio de
la enfermeria, nuestra
profesion y el sistema de salud.

Durante mi visita a Chatham
Kent Hospice, parte del
Chatham Kent Ontario Health
Team, me llamo la atencion la
cantidad de iniciativas que han
emprendido para considerar con
cuidado cada aspecto del
cuidado de los residentes.
Incluso la instalacion de puertas
y banos reflejaba sensibilidad
hacia la prestacion de una
atencion centrada en la persona.

Asimismo, visité a los
miembros en Windsor y debo
decir que su energia es
contagiosa. Su sentido de
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conexion entre si como
profesionales de enfermeria y
con los valores de la RNAO es
palpable. Ellos compartieron
Sus preocupaciones sobre la
carencia de acceso a servicios
de reduccién de danos y de
consumo supervisado en
Windsor, asi como el impacto
en las personas que luchan
contra el consumo de
sustancias. Esos desafios han
empeorado con la falta de

escribié a su homélogo federal,
Mark Holland, solicitando que
Ottawa tome medidas.

El Ministro Holland anuncié
(el 10 de enero) que “cualquier
servicio médicamente
necesario prestado por
profesionales médicos
regulados, como enfermeros
practicantes, se debe
sufragar” con fondos publicos.
Este es un paso importante
para los 2.5 millones de

“LA RNAO CONVIERTE LA VISION EN
MEDIDAS E IMPACTO”.

voluntad politica para hacer lo
que los enfermeros saben que
la evidencia justifica hacer.

Durante mi visita con
miembros de la Sede regional
Middlesex-Elgin de London, tuve
la oportunidad de hablar con
otros NP (nurse practitioner
[enfermero practicante)]. Todos
comprendemos la importancia y
la influencia de la promociény la
necesidad de que los enfermeros
participen politicamente. Hemos
sido testigos del poder de tal
promocion.

La RNAO ha sido enérgica al
momento de utilizar plenamente
la experiencia de los 5,300 NP
de Ontario para hacer frente a
la crisis en la atencion primaria.
Hemos pedido una
compensacion justa para los NP
dentro de nuestro sistema
financiado con fondos publicos.
Los medios de comunicacién
han informado sobre la presion
de la RNAO para que el gobierno
de Ontario acelere su proceso
de aprobacion de clinicas
dirigidas por NP financiadas con
fondos publicos, y de como la
Ministra de Salud, Sylvia Jones,

EDICION ESPECIAL DE ANIVERSARIO DE LAS BPG

habitantes de Ontario que
carecen de acceso regular
a atencién primaria.

En noviembre, me reuni con
numerosos representantes de
grupos de interés, sedes
regionales y regiones en la
asamblea de otono en
Toronto. Debo felicitar a
Andrea Keller, Una Ferguson
y Paula Manuel por compartir
generosamente su sabiduria,
entusiasmo y numerosos
ejemplos de como ellas y otros
profesionales estan liderando
el cambio en la retencién y el
reclutamiento de miembros
y promoviendo politicas
plblicas saludables.

También conversamos sobre
el rol fundamental de los
miembros en las reuniones con
politicos. Con las elecciones,
tanto federales como
provinciales, nos aseguraremos
de que las perspectivas de los
enfermeros sean una prioridad
para los partidos politicos que
presentan candidatos y para el
electorado.

La RNAO se mantiene como
la principal organizacién

profesional de enfermeros del
pais en establecer una
plataforma electoral federal no
partidista que prioriza temas
esenciales, como por ejemplo:
dotacion segura de personal
de enfermeria; alcance de la
practica para NPy RN; la crisis
en la atencioén primaria;
proteger y mejorar nuestro
sistema financiado con fondos
pulblicos; vivienda asequible; la
crisis del consumo de drogas
toxicas; y la accion climatica.
El 27 de febrero de 2025, los
residentes de Ontario votaron
y la RNAO prepar6 una
plataforma provincial con
recomendaciones en cinco
areas clave: enfermeria,
atencion médica,
determinantes sociales de la
salud, determinantes
ambientales de la salud, asi
como aumento de la
capacidad fiscal y reduccion
de la desigualdad en ingresos
y riqueza.

La RNAO, como asociacion,
convierte la vision en medidas
e impacto. Estos eventos
reflejan la fuerza colectiva
y la dedicacion de nuestros
miembros. Valoro la magnitud
de este cargo y la responsabil-
idad para con los miembros
que conlleva. Por consiguiente,
me propongo ostentarlo con
humildad y valentia.

Agradezco su compromiso
con la RNAO. Tenemos mucho
de qué enorgullecernos y
también queda mucho por
hacer mientras seguimos
impulsando un cambio
positivo.

NP LHAMO DOLKAR, RN(EC),
MN, CCN, ES PRESIDENTA DE
LA RNAO.



Cuando me incorporé a la
RNAO hace casi 30 anos, me
comprometi a basarme en la
evidencia para todo lo que
hacemos como asociacion. Ya
sea la excelencia en la practica
clinica, lugares de trabajo
saludables, politicas publicas
saludables, recursos
educativos o participacion en
los medios de comunicacién,
cada aspecto de nuestro
trabajo se basa en evidencia
sélida y convincente.

Tal vez se pregunte por qué.

La enfermeria siempre se ha
considerado una profesion
asistencial. Para establecer la
enfermeria como una profesion
de cuidado y conocimiento, asi
Como para posicionar a la
RNAO como una organizacioén
académica que fomenta esto,
es fundamental contar con
evidencia irrefutable. En este
aniversario del programa de
Guias de mejores practicas
clinicas (BPG), reflexionamos
sobre el camino que hemos
seguido.

La idea del programa BPG se
gener6 cuando yo era directora
de enfermeria en el Hospital
Mount Sinai de Toronto (ahora
Sinai Health). Entre 1990y
1996, lideré el desarrollo de
una trayectoria profesional
sélida basada en la evidencia
junto con nuestros colegas de
primera linea. Posteriormente,
en 1992, la Organizacion
Panamericana de la Salud me
solicité que liderara el desarrollo
de centros de excelencia para la
rehabilitacién basados en la
evidencia (mi especialidad). Era
I6gico que, cuando me incorporé
a la RNAO, me propusiera como
directora ejecutiva ampliar estas
experiencias y convertirlas en
oportunidades para todos.

Transforming Nursing
Through Knowledge
(Transformacion de la
enfermeria a través del
conocimiento) (publicado en
2018) es nuestro relato
detallado de la evolucion del
programa BPG y de como la
evidencia constituye su base.
En el capitulo final, afirmamos
que la evidencia es
fundamental para nuestro
trabajo, pero no puede ser

CHARLAS CON LOS MIEMBROS DORIS GRINSPUN

real para facilitar el aprendizaje
rapido y la mejora continua de
la calidad. Esta filosofia,
arraigada en los tres pilares de
desarrollo, implementacion y
evaluacion, ha sido la piedra
angular del programa BPG
desde sus inicios.

Mi vision para el programa era
simplemente eso, una vision.
Fue posible materializarla
gracias al trabajo colectivo de
cientos de miles de personas.

“CADA ASPECTO DE NUESTRO
TRABAJO SE BASA EN EVIDENCIA
SOLIDA Y CONVINCENTE”.

independiente. Esta debe estar
arraigada en los valores y en la
valentia de los enfermeros y
estudiantes de enfermeria
para hablar sobre su impacto.
En la RNAO, nos negamos a
permitir que las BPG
permanezcan durmiendo en los
estantes. Nuestro enfoque
integra la evidencia en los
marcos de la ciencia de la
implementacion, lo que permite
a los enfermeros, tanto
actuales como futuros, actuar
como agentes de cambio e
implicar a las personas
(pacientes, clientes o
residentes) para que
comprendan como las practicas
compasivas y basadas en la
evidencia mejoran su atencion
y sus resultados. Gracias a
herramientas como los Nursing
Quiality Indicators for Research
and Evaluation® (Indicadores de
calidad de enfermeria para
informes y evaluacion)
(NQUIRE)® y MyBPSO, medimos
los resultados y
proporcionamos a los
profesionales y a los lideres de
sistemas informacién en tiempo

Ya sea que haya estado
involucrado en una BPG,
trabajado con una BPSO,
actuado como panelista,
revisor externo o promotor
internacional, no estariamos
donde estamos hoy sin su
contribucién.

Y también debemos
agradecer al personal experto
de la RNAO. Durante mas de
dos décadas, hemos atraido
excelentes talentos al
programa, incluidos
enfermeros, estadisticos,
cientificos sociales, expertos
en inteligencia artificial,
profesionales de tecnologia
y gestion de informacion
y comunicaciones, asi como
muchos mas. Los enfermeros
que trabajan en la RNAO deben
tener una maestria y varios de
ellos poseen un doctorado.
Asimismo, contamos con
coordinadores excepcionales
cuya perspicacia logistica
garantiza que entreguemos
una BPG tras otra.

Agradecemos a los primeros
ministros, ministros,
viceministros, funcionarios

Celebramos 25 anos de transformacion basada en la evidencia

pulblicos y a nuestros jefes
provinciales de enfermeria por
creer en nosotros. Juntos,
logramos lo que nos
proponemos. Y nuestro trabajo
no ha terminado.

Valoramos y nos
enorgullecemos de nuestros
logros, siempre con miras al
futuro. Como promotores del
cambio, nos dedicamos a
buscar lo nuevo. Y cuando no
encontramos lo que buscamos,
trazamos nuevos caminos.

Estamos en continuo
crecimiento como
profesionales y como
asociacion. Lo que aportamos
a las practicas clinicas y
organizacionales, a las
politicas y a la ciencia actuales
es mucho mas que cualquier
cosa que pudiera haber
imaginado en 1999.

Lo que no ha cambiado son
nuestros valores y el arraigo en
tales valores de atencion
centrada en la persona y salud
para todos. Esto marca una
diferencia para las personas,
sus seres queridos y las
comunidades, independiente-
mente del pais que consideren
su hogar. Nuestro trabajo
significativo es importante para
los enfermeros, los estudiantes
de enfermeria y otros profesion-
ales porque es importante
para las personas a las que
prestamos servicio. Tenemos
certeza de esto porque los
resultados lo demuestran.

Y no necesitamos mas
pruebas para seguir
promoviendo este importante
camino.

LA DRA. DORIS GRINSPUN,
RN, BScN, MSN, PhD, LLD (hon),
Dr(hc), DHC, DHG, FAAN,
FCAN, O.ONT, ES DIRECTORA
EJECUTIVA DE LA RNAO.
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Los promotores de las BPG en Chatham-Kent Health Alliance, incluida la RN Marcia
Martin-Walden, gerente de practica profesional y jefa de BPSO (centro), se han
dedicado a prevenir y reducir las lesiones por caidas durante casi dos décadas.

mantienen su vigencia

Mas de 20 anos después
de su introduccion, las
primeras BPG de la
RNAO siguen estando
entre las guias mas
implementadas en la
vasta biblioteca de la
asociacion.

POR KIMBERLEY KEARSEY
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en el tiempo

or hace casi dos décadas,
la Chatham Kent Health
Alliance (CKHA) del suroeste
de Ontario, una Best Practice
Spotlight Organization®
(BPSO®) de la RNAO, ha estado
implementando la guia de mejores
practicas clinicas (BPG) Prevencién
y reduccion de caidas y lesiones por
caidas.

“Hemos considerado todas las
recomendaciones (en cada edicion
desde 2006)”, afirma con orgullo la
RN Marcia Martin-Walden, gerente
de practica profesional del hospital
comunitario y jefa de BPSO. “Valoramos

la evidencia y toda la investigacion
que la RNAO ha llevado a cabo sobre
esto, o que nos lleva de regreso a los
fundamentos y creo que por eso ha
durado tanto tiempo”.

Como una de las cuatro guias pioneras
originales publicadas por la RNAO
en 2002, la BPG sobre caidas sigue
siendo una de las mas implementadas
en numerosos sectores y mas alla de
las fronteras provinciales. Se trata de
una cuarta edicion de la BPG (lanzada
en 2017) con una quinta edicion en
desarrollo, cuyo lanzamiento se espera
para 2026.

FOTO: CHATHAM-KENT HEALTH ALLIANCE




Entonces, ¢por qué esta BPG sigue
siendo relevante mas de 20 afos
después?

“Las caidas se encuentran entre
los problemas mas comunes que
los enfermeros deben abordar de
manera constante”, senala la Dra.
Doris Grinspun, directora ejecutiva
de la RNAO y fundadora del programa
BPG. “Existe, y sigue existiendo, una
necesidad imperiosa de abordar las
lesiones causadas por caidas. Las
caidas no siempre se pueden prevenir,
pero las lesiones causadas por una
caida son totalmente prevenibles
con el enfoque proactivo adecuado y
el analisis para eliminar el riesgo de
dano de los pacientes. Estas iniciativas
ademas reducen el sufrimiento de los
pacientes y los costos del sistema
de salud”.

“Podiamos disefar gran parte de
nuestro sistema de expedientes médicos
electronicos (EME) como deseabamos,
por lo que usamos la BPG y la
incorporamos en nuestro EME”, explica
Martin-Walden. “Una tarea que siempre
ha sido parte de nuestro trabajo habitual
es completar una evaluacion de caidas a
diario. Tan pronto como usted identifica

a una persona de alto riesgo, o incluso
de bajo riesgo, el EME le orienta en todas
las medidas que debe implementar para
mantener la seguridad del paciente”.

Desde 2002, mas de 1,500
organizaciones en Ontario, en todo
Canada y en todo el mundo han
implementado la
BPG sobre caidas
de la RNAO, y la
mayoria esta notando
resultados positivos
gracias a su informe
obligatorio de datos
a los Nursing Quality
Indicators for Reporting
and Evaluation®
(NQUIRE®). El sistema
de datos es la primera
iniciativa internacional
de mejora de la calidad
de este tipo que
evalla la estructura, el
proceso y los indicadores de resultados
relacionados con las BPG de la RNAO.

La CKHA, que presta servicio a una
comunidad mayoritariamente de 65
afnos o mas, sigue siendo testigo de
caidas. “Van a seguir ocurriendo”, admite
Martin-Walden, pero la clave es que el

iasprG

INTERNATIONAL
AFFAIRS & BEST PRACTICE
GUIDELINES

TRANSFORMING
NURSING THROUGH
KNOWLEDGE

_ Clinical Best
Practice Guidelines

SEPTEMBER 2017

Preventing Falls and

Reducing Injury from Fajjs
Fourth Edition

Las caidas no
siempre se pueden
prevenir, pero las
lesiones causadas
por una caida son
totalmente prevenibles
con el enfoque proactivo
adecuado y el analisis
para eliminar el riesgo de
dafno de los pacientes.

hospital promueva la movilidad segura.
En lugar de una eliminacién completa
de las caidas, la CKHA esta observando
“una reduccion en la cifra de caidas que
conllevan lesiones. Estamos observando
caidas menores, como caidas asistidas
al suelo o resbalones de una silla”,
explica. “El dano se ha
reducido gracias a una
gp constante conciencia
sobre la seguridad y a
la naturaleza proactiva
del trabajo actual”.
Como BPSO,
la CKHA se ha
asociado con la RNAO
para implementar
también varias otras
BPG, informando
sobre cada una de
ellos a NQUIRE de
forma periddica. La
directora de la unidad
de investigacion de la RNAO, Dra.
Shanoja Naik, senala que el hospital
ha registrado una mejora notable entre
2014 y 2024 en su tasa de caidas
(resultado/impacto).
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Dra. Shanoja Naik

“Con el paso del tiempo, disponemos
de datos inmediatos a diario”, comenta
Martin-Walden, “Esto forma parte de
nuestro indicador de dano hospitalario
y la mejora esté integrada en nuestro
plan estratégico. Nuestros lideres
analizan estos datos y los resultados
se informan a todas las jerarquias de
nuestro personal”.

Esta BPG, asi como todas las
BPG, se han mantenido vigentes
en el tiempo por diversos motivos,
segln la RN Nafsin Nizum, directora
asociada del equipo de desarrollo
de guias en International Affairs and
Best Practice Guidelines (IABPG)
(Asuntos internacionales y guias de
mejores practicas clinicas). “A nivel
internacional, las normas se han
desarrollado y evolucionado con
el tiempo y, como organizacion, la
RNAO se ha mantenido al dia con
ellas”, senala sobre el panorama

Nafsin Nizum
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cambiante en el desarrollo de guias
para la recopilacion y la evaluacién de
evidencia por parte de la comunidad
cientifica.

La clave para esto es Grading of
Recommendations, Assessment,
Development and Evaluation (GRADE)
(Calificacion de recomendaciones,
evaluacién, desarrollo y valoracién).

Se trata de una metodologia para el
desarrollo de guias que se introdujo

por primera vez en 2013 y que exige

un proceso riguroso para desarrollar
recomendaciones basadas en evidencia
especifica y fundamentada, explica
Nizum. “El desarrollo de una BPG antes
de GRADE implicaba un enfoque mas
amplio, que no estaba tan optimizado,
por lo que las recomendaciones e
instrucciones para la practica no eran tan
claras. Con GRADE, el panel de expertos
de BPG elige el tema de interés y plantea
preguntas especificas, lo que incide en
que las recomendaciones también sean
especificas”.

“Uno de los beneficios de GRADE es
que nos ha proporcionado un marco
realmente transparente”, agrega la RN
Lyndsay Howitt, gerente sénior de IABPG
y metodéloga de desarrollo de guias.

“Si alguien pregunta: “¢Por qué se te
ocurrié esa recomendacion?”, queda
claro como llegamos alli con nuestro
panel de expertos. Esto genera confianza
en la forma en que formulamos

nuestras guias”.

En el caso de la BPG sobre caidas,
fue necesario efectuar modificaciones
en las recomendaciones originales
en 2005, 2011y 2017. Cuando se
publique la quinta edicion en 2026,
esta reflejara la evidencia mas
actualizada. “El desarrollo de guias se
ha convertido en un proceso mas largo”,
sugiere Nizum, y hay diversas variables
a tener en cuenta para determinar
si una BPG se modificara, retirara o
fusionara con otra BPG.

Recordando 2002, la RNAO
también publicé BPG centradas en
la incontinencia y el estrefimiento
(Promocion de la continencia mediante
la miccién provocada y Prevencion
del estrenimiento en la poblacion de
adultos mayores). A diferencia de la
BPG revisada y nueva publicada en
2017, las BPG sobre la incontinencia
y el estrenimiento se combinaron para

generar Un enfoque proactivo para el
manejo de la vejiga y el intestino en
adultos (publicada en 2020).

“Estas dos BPG se fusionaron en
una, principalmente porque los temas
estan bastante relacionados en
términos de fisiologia y el segmento
al que se aplican (adultos mayores en
cuidados a largo plazo). Las personas
que participaban en un tema tenian
mucho conocimiento del otro tema.
Simplemente, era mas sensato
combinarlas”, explica Nizum.

“El retiro de una BPG es mucho

e
NURSING THROUGH
KNOWLEDGE

Best Practice Guideline

NOVEMBER 2024

Pressure injury management: Risk
assessment, prevention and treatment
Fourth edition

El Hospital de Ninos Dr. Luis Calvo
Mackenna de Chile ha reducido a

cero el porcentaje de personas que
desarrollan una o mas nuevas lesiones
por presion en etapa ll a IV.

menos comdun, pero sucede”, anade.
Las guias centradas en el tratamiento
con metadona, la hipertension, la
administracién subcutanea de insulina
y la enfermedad renal crénica se han
ido retirando en el transcurso de los
anos. Sus recomendaciones se han
incorporado a BPG relacionadas o la
RNAO ha recomendado como alternativa
otras BPG de alta calidad que no son de
la RNAO.

La dltima de las cuatro BPG originales
introducidas en 2002 es la BPG
Evaluacion de riesgos, prevencion y
tratamiento de lesiones por presion. Al
igual que la guia sobre caidas, esta sigue
siendo
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Una infografia Evidence Booster de mayo de 2024 publicada por la RNAO muestra
datos recopilados sobre lesiones por presion en el Hospital de Niiios Dr. Luis Calvo

Mackenna de Chile (2019 a 2023).

una de las BPG mas implementadas en
todos los sectores y paises. En noviembre
de 2024, la RNAO lanzo la cuarta edicion,
que sustituye a las ediciones anteriores
de 2005, 2011y 2016.

“Las lesiones por presion se
encuentran entre las dolencias o
complicaciones mas comunes cuya
prevencion por parte de los enfermeros
es clave”, afirma Grinspun. “Si revisamos
los indicadores sensibles de los
enfermeros, incluso en 2002, estos
estaban en la parte superior de la lista.
Las lesiones por presion nunca deberian
ocurrir. Si nos fijamos en nuestras BPSO
que estan funcionando bien, las lesiones
por presién de nivel Il y IV quedaron en

Paula Villablanca

el pasado gracias a la implementacién de
nuestra BPG”.

En mayo de 2024, la RNAO publico
una infografia Evidence Booster que
ilustra en términos inequivocos el
impresionante impacto que esta BPG
esta teniendo para una BPSO en Chile.
El Hospital de Ninos Dr. Luis Calvo
Mackenna es un enorme hospital
pediatrico docente plblico ubicado
en Santiago, la capital del pais. Este
comenzo6 a implementar la BPG sobre
lesiones por presion en 2018. Entre
2019y 2023, el hospital pudo reducir
a cero su porcentaje de personas
que desarrollaron una o mas nuevas
lesiones por presion en etapa ll a IV
(desde el 3.3 por ciento).

El hospital, uno de los primeros en
Chile en asociarse con la RNAO como
BPSO, fue uno de los seis centros
hospitalarios que fue instruido por el
Ministerio de Salud del pais (que actta
como anfitrion BPSO y gestiona el
trabajo de las BPSO en todo el pais) para
implementar la BPG sobre lesiones por
presion debido a su impacto estimado
en la calidad, la atencién segura de
los pacientes, segln Paula Villablanca,
coordinadora de enfermeria y lider de
BPSO.

Y el ministerio estéa satisfecho con los
resultados.

Al estandarizar las practicas en

todo el hospital para cumplir las BPG,
las personas identificadas como de
riesgo medio a alto de desarrollar
lesiones por presién fueron cambiadas
de posicién cada dos horas y se les
proporcioné una superficie para el
manejo de la presion, ademas de
implementar medidas especificas
basadas en factores de riesgo como la
humedad, la friccién, la inmovilidad y la
presencia de dispositivos médicos. Las
evaluaciones de riesgo de lesiones por
presion son obligatorias en el momento
de la admisién y se llevan a cabo
reevaluaciones a diario y seglin sea
necesario.

“Las lesiones por presion siguen siendo
uno de los principales eventos adversos
en personas hospitalizadas. Y sabemos
que estos son prevenibles mediante la
aplicacion de las distintas medidas y
estrategias que encontramos en la BPG”,
comenta Villablanca.

Ademas de la eliminacién de nuevas
lesiones por presion en etapas Il a IV,
el hospital ha registrado un aumento
de 71 por ciento en el porcentaje
de personas identificadas como “en
riesgo”.

Estos resultados reflejan el objetivo
de Grinspun cuando inauguro el
programa BPG hace 25 anos. “En
ese momento, me preocupaba que la
atencion de enfermeria no se basara
en evidencia sélida, asi como que
hubiera una percepcion de que la
atencién de enfermeria se limitaba a
la compasién”, afirma. “Queria ampliar
los conocimientos clinicos y elegi estas
guias (caidas y lesiones por presion)
porque la atencion de enfermeria
basada en evidencia es clave para estos
dos eventos evitables”.

CKHL en el suroeste de Ontario y
el Hospital de Ninos Dr. Luis Calvo
Mackenna en Chile son solo dos
ejemplos de por qué estas BPG aln
se implementan de manera tan amplia en
la actualidad. “Estas BPG han marcado
una diferencia sustantiva para los
pacientes y clientes, y para los sistemas
de salud”, senala Grinspun con orgullo. RN

KIMBERLEY KEARSEY ES EDITORA JEFE
PARA LA RNAO.
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Encuentro mundial ofrece un vistazo a

LA EPOCA DORADA DE LA CIENCIA

Una mirada al creciente enfoque de la comunidad
de investigacion en la equidad sanitaria, en lo que
atane a la recopilacion de evidencia.
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Stephanie Buchanan (izquierda) y Lyndsay Howitt asisten a la Cumbre Global de Evidencia en Praga en septiembre de 2024.

ue un gran honor presentar

el excelente trabajo de la

RNAO en la guia de mejores

practicas clinicas (BPG)

durante la segunda Cumbre

Global de Evidencia anual
en Praga celebrada el pasado mes de
septiembre.

El viaje a la cumbre fue una potente
experiencia de aprendizaje. El equipo
de investigacion y desarrollo de
guias de la RNAO present6 cuatro
resiimenes para su consideracion y
se sorprendié gratamente cuando los
cuatro fueron aceptados. Esto incluyd
tres presentaciones de afiches que
destacaban el trabajo de la RNAO en
tres areas: Métodos de desarrollo
de BPG; una revision sistematica
realizada para informar del desarrollo
de la proxima edicion de la BPG sobre
prevencion y reduccion de caidas y
lesiones por caidas; y una revision
del alcance para informar de la
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proxima BPG de la RNAO centrada en
abordar el racismo hacia los negros
en la enfermeria. Nuestra cuarta
presentacion, realizada ante una sala
de investigadores de todo el mundo,
nos permitié destacar el rol Gnico que
ha creado el RNAO (metoddlogo de
desarrollo de guias) que permite a los

enfermeros liderar el desarrollo de BPG.

En la planificacion para este evento,
tuvimos que considerar los aspectos
practicos habituales, como el viaje,
la distancia geogréafica y una nueva
zona horaria, asi como el periodo de
ausencia de nuestro trabajo habitual.
Para nosotros era fundamental
contar con representacion, en forma
de presentadores, de la comunidad
negra para nuestra presentacion,
centrada en abordar el racismo hacia
las personas negras en la enfermeria.
Después de sostener numerosas
reuniones y conversaciones reflexivas
(y de recibir el apoyo inquebrantable

X

de los copresidentes de BPG, Dr.
LaRon Nelson y Dra. Bukola Salami),
Yo (Buchanan) acepté convertirme en
representante y emprendimos el viaje a
Praga para presentar el trabajo de
la RNAO.

Desde el primer dia, era evidente
que la cumbre iba a ser un evento
multicultural de enorme envergadura.
Entre los asistentes se encontraban
académicos de numerosas disciplinas,
investigadores y responsables politicos
de todo el mundo. La pasion compartida
por la practica basada en la evidencia, la
atencion médica y la ciencia fue evidente
desde el principio. A nuestra llegada, la
enormidad del lugar, el 02 Universum
Arena, capaz de albergar facilmente a
mas de 3,000 asistentes de todos los
sectores, nos parecié asombrosa.

Sir Jeremy Farrar, cientifico jefe de
la Organizacion Mundial de la Salud,
estableci6 el tenor del evento durante la
sesion plenaria de apertura.



El hablé sobre algunos de los desafios
que enfrentamos para alcanzar los
objetivos de paz y prosperidad de las
Naciones Unidas (conocidos como los
Objetivos de Desarrollo Sostenible). Estos
incluyen la lucha contra la pobreza, la
desigualdad de género y las amenazas
a nuestro medio ambiente, todas ellas
areas de promocion especifica por parte
de la RNAO. Farrar ademas enfatizo
que, actualmente, estamos viviendo
una edad de oro cientifica marcada por
rapidos avances en tecnologia, como la
inteligencia artificial. Nos desenvolvemos
en esto a la vez que enfrentamos
desafios significativos a nivel mundial
en torno a la desconfianza cientifica

y la difusion de informacién errénea.

El nos inst6 a ser persistentes a la

hora de abordar estos desafios como
comunidad mundial.

Estas primeras impresiones reflejaron
el objetivo de la cumbre: proporcionar
una plataforma multidisciplinaria e
intercultural para que los delegados y
oradores intercambien ideas sobre la
mejor manera de (1) presentar, resumir
y difundir evidencia para informar la
politica y la practica, y (2) utilizar esa
evidencia para mejorar la vida de las
personas en todo el mundo.

Una de las primeras conversaciones
memorables que

Aunque no pudimos recorrer toda la
ciudad, notamos un contraste interesante
entre la ciudad histérica, visualmente
impresionante y culturalmente
homogénea de Praga y el grupo diverso,
multicultural y entusiasta de delegados
que asistieron a la conferencia. La
cumbre, que se extendié por una
semana, representé una “comunidad” de
visitantes con una visién compartida de
lo que el mundo podria y deberia llegar
a ser, donde la investigacion beneficia
a todos rapidamente y no existen las
desigualdades.

Sesiones plenarias, talleres y
presentaciones orales centrados
en: |A para la sintesis de evidencias;
métodos de investigacion; politica
sanitaria y traduccién del conocimiento.
Numerosas charlas incorporaron
el tema de la justicia social. El Dr.

David Williams, profesor de salud
plblica y estudios afroamericanos de
la Universidad de Harvard, hablé de
manera convincente de su investigacion
sobre las formas en las que la raza, la
situacién socioeconémica, el estrés,
el racismo y los comportamientos de
salud influyen en los resultados de
salud. El Dr. Patrick Okwen, médico e
investigador, habl6 con vehemencia
de su dedicacion a la narracién de
historias como un

sostuve (Buchanan) Numerosas gg medio para comunicar
fue con un organizaciones la |nvest|g§C|on a
representante del las comunidades en

1 : se centran en P
Colectivo Panafricano } Africa.
para la Evidencia en comprender comoy Pudimos compartir

Sudéafrica. Durante
una visita a su stand,
esta persona comenté
con entusiasmo que

doénde se incorpora
la equidad en la
investigacion, las

el novedoso trabajo
por la equidad
sanitaria de la RNAO,
incluida nuestra

politicas y las guias. g :
“... contamos con B il loadd claro atencion focalizada y
muchos estudiantes gl las guias publicadas
de la Universidad que la RNAO ha llevado de equidad sanitaria

McMaster de
Canada en nuestra
organizacion”. Le
conté que la RNAO también tiene ha
incorporado a numerosos estudiantes
de McMaster y el copresidente de
nuestro Consejo Asesor Internacional,
el Dr. John Lavis, es profesor de
McMaster. Este fue un ejemplo de la
interconexion de nuestro trabajo entre
continentes y de las alianzas que es
necesario mantener si queremos lograr
un cambio global.

la equidad sanitaria un
paso mas alla.

para la comunidad
2SLGBTQI+ (2021),
la salud indigena
(2022) y los enfermeros de raza negra
(en curso). Nos tranquilizd saber que
los enfoques que hemos aprendido
en la RNAO de los miembros de cada
una de estas comunidades han sido
invaluables.

En términos generales, los
comentarios que recibimos sobre
nuestras presentaciones fueron
positivos. Los asistentes quedaron

impresionados por el enfoque integrado
que aplica la RNAO para el desarrollo,
la implementacion y la evaluacion de
las guias (conozca mas detalles sobre
esto en Elogios de la comunidad de
investigacion a la RNAO, pagina 19).

La presentacion de afiches, que se
centré en el enfoque Gnico que estamos
adoptando para desarrollar la BPG
sobre el racismo hacia los negros en la
enfermeria, también recibié excelentes
comentarios de los asistentes.

La cumbre puso de manifiesto que
existe entusiasmo y aprecio por la
practica basada en evidencia, con un
mayor enfoque en la equidad sanitaria a
nivel mundial. Las inequidades sanitarias
persisten en los sistemas de atencion
de la salud de todo el mundo, lo que
repercute en la forma en que realizamos,
traducimos, difundimos, utilizamos 'y
evaluamos la investigacion.

Al igual que la RNAO, numerosas
organizaciones se centran en
comprender como y dénde se incorpora
la equidad en la investigacion, las
politicas y las guias. Sin embargo,
quedo claro que la RNAO ha llevado la
equidad sanitaria un paso mas alla al
centrarse en el desarrollo de su BPG de
Promocion de la equidad sanitaria para
la comunidad 2SLGBTQI+, la primera
BPG centrada en los indigenas en el
ambito del abandono del tabaquismo
prenatal y la BPG en desarrollo sobre el
racismo hacia los negros en la profesion
de enfermeria.

La asistencia a la cumbre evidenci6
que la RNAO es un lider en responder
el llamado urgente a erradicar las
inequidades en la salud, fomentar
lugares de trabajo inclusivos y mejorar los
resultados de los pacientes.

Por eso y mas, nos enorgullece
representar a nuestra asociacion en
una cumbre global de evidencia tan
importante. RN

STEPHANIE BUCHANAN, RN, MHScN,
EdD (candidata), Y LYNDSAY HOWITT,

RN, MPH, COMPARTEN LA PASION POR
LA JUSTICIA SOCIALY LA EQUIDAD
SANITARIA COMO METODOLOGAS DE
DESARROLLO DE GUIAS QUE CODIRIGEN
LA BPG SOBRE RACISMO HACIA LOS
NEGROS DEN LA ENFERMERIA DE

LA RNAO (FECHA DE PUBLICACION
PREVISTA: FEBRERO DE 2026).
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LIDERES EN BPG

DE PROXIMA GENERACION

POR MADISON SCAINI

La primera conferencia internacional, organizada y
dirigida por estudiantes de enfermeria, se centra en
la comprension de la practica basada en evidencia en

entornos académicos y de practica.

Las organizadoras de

la conferencia, Tabhata
Lazzara (izquierda) y Sarah
Heatlie, estudiantes de
enfermeria en el programa
de transferencia de
posgrado de la Universidad
Metropolitana de Toronto,
se desempeinaron como
traductora y presidenta,
respectivamente.
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ordelia Copeland, estudiante
de enfermeria de primer
ano, estaba trabajando en
su presentacion para la
Conferencia académica liderada por
estudiantes de Best Practice Spotlight
Organization® (BPSO®) inaugural
cuando el huracan Beryl golpe6 a su
hogar en la comunidad costera de
St. Elizabeth, Jamaica. En julio de
2024, el huracan de categoria 5 dejo
a su comunidad sin electricidad. Sin
embargo, Copeland se las arregl6 para
cumplir sus plazos.

“Trabajar en la conferencia fue muy
dificil en ese momento”, recuerda la
estudiante de la Facultad de enfermeria
de la University of West Indies.

“No obstante, sabiendo la
importancia... en especial porque es
dirigida por estudiantes y estamos
representando a nuestra facultad y a
nuestro pais, €so me animoé a seguir
trabajando en ella”.

Copeland se asoci6 con
su companera Kelia Harris
en una presentacion sobre
la seguridad cultural en el
contexto de sus experiencias
en Jamaica. Su facultad/
programa, una BPSO
académica en Kingston,
Jamaica, esta implementando
multiples guias de mejores
practicas clinicas (BPG)
de la RNAO en el plan de
estudios de enfermeria. Para
su presentacion, Copeland
y Harris estudiaron la BPG
Acoger la diversidad cultural
en el cuidado de la salud:
desarrollo de la competencia
cultural.

Por fortuna, la casa de Harris
en el centro de Jamaica no se
vio afectada por el huracan,
pero permanecio sin electricidad
ni agua durante dos semanas.
Al'igual que Copeland, no
permitié que eso obstaculizara
su progreso. “Le pedi a alguien
que llevara mis dispositivos
(electrénicos) a una fabrica para
que los cargaran y asi poder
terminar mi trabajo”, cuenta, y
senala que “(la investigacion)
nos distrajo de lo que sucedia a
nuestro alrededor”.

El tema de la seguridad cultural les
Ilamo la atencion porque Jamaica posee
una poblacion diversa. Harris afirma
que, para brindar atencién compasiva,
los enfermeros “deben considerar
las culturas y las creencias de otros
pueblos”.

La seguridad cultural en un contexto
global fue uno de los cuatro temas
de la conferencia, que tuvo lugar
virtualmente el 18 de noviembre de

2024 y contdé con méas de 300 inscritos.

Los demas temas se centraron en

los roles de liderazgo, la comprension
y la aplicaciéon de las BPG y los
principios de atencion centrada en la
persona. El comité de planificacion del
evento, compuesto por 20 miembros,
incluyé a estudiantes de Canada, Chile,
China, Colombia, Jamaica, Filipinas

y Qatar.

Para guiar este trabajo, Sarah
Heatlie, estudiante de enfermeria en el
programa de transferencia de posgrado
de la Universidad Metropolitana de

Toronto (TMU), se desempeiné como
presidenta de la conferencia. La TMU
es una BPSO académica y Heatlie
senala que uno de sus profesores

se acerco a ella para invitarla a
participar. Ella considerd esto como
una excelente oportunidad de aprender
sobre liderazgo y conectar con otros
estudiantes de enfermeria.

“No puedo estar mas orgullosa de las
relaciones que hemos establecido y de
este increible proyecto que no se parece
a nada que haya hecho antes”, comparte
Heatlie.

Ella afirma que una consideracién
fundamental para planificar esta
conferencia fue hacerla lo mas
accesible posible para los estudiantes
a través de la inscripcion gratuita,
servicios de traduccion de idiomas y
una agenda que se adaptara a diversas
zonas horarias. “Creo que eso en
verdad refleja ...la equidad, diversidad e
inclusion”, declara.

. THE UNIVERSITY OF |
. THE WEST INDIES

THE FACULTY OF
MEDICAL SCIENCES

THE UWI SCHOOL,
OF NURSING,
MONA (Uwison)

Cordelia Copeland (izquierda) y Kelia Harris trabajaron durante el huracan Beryl en
Jamaica en julio de 2024 para contribuir a la planificacion de la conferencia.
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Daniela Cerda Bravo, Universidad Diego
Portales (Chile)

Ellas querian que este evento, dirigido
por estudiantes para estudiantes de todo
el mundo, fuera una instancia en que
todos se sintieran incluidos y tuvieran la
oportunidad de aprender realmente algo
nuevo.

Para derribar las barreras linglisticas,
Heatlie trabajo en estrecha colaboracion
con la especialista en traduccion de la
conferencia, Tabhata Lazzara, quien
también esta cursando su Ultimo
ano del programa de transferencia
de la TMU. “Creo que ser accesible
en términos de apertura, culturas e

B80S e e

idiomas abre puertas para que todos se
sientan comodos al expresarse y contar
anécdotas que nos pueden ayudar para
futuras conferencias”, senala Lazzara,
cuya lengua materna
es el espanol. Es
necesario que mas
entornos educativos
se involucren con las
BPG para consolidar la
practica de enfermeria,
anade. “Cuanto mas
unifiqguemos nuestros
esfuerzos, mejor
resultara para nosotros
como profesionales
y mejores seran los
resultados para los
pacientes. Lograr
que los estudiantes
entiendan esto desde el principio es
mucho mejor que mas adelante”.

La esperanza de Lazzara de una
implementaciéon mas amplia de las
BPG en entornos académicos es una
que comparte con otros, tanto en el
pais como en el extranjero. En América
Latina, las estudiantes de quinto ano de
enfermeria Daniela Cerda Bravo y Maria
Teresa Herrera Vasquez, de la Universidad
Diego Portales de Chile y la Universidad
Auténoma de Bucaramanga de Colombia,

pacientes.

4
SCANTO? 03
= REGISTER {{8PS0 |
FORFREE!
e NG

\CADEMIC)
A TTEE

)

L)
N ATAE

Cuanto mas
unifiquemos nuestros
esfuerzos, mejor
resultara para
nosotros como
profesionales y
mejores seran los
resultados para los

respectivamente, son promotoras de
las buenas préacticas clinicas en sus
facultades, que son ambas BPSO
académicas.

%%

Desde que ingres6
recientemente a un
entorno de practica
hospitalaria, Cerda
Bravo afirma que
se encuentra en
una posicion Unica
para darse cuenta
de la importancia
de aplicar las BPG
en su practica. Ella
admite que, cuando
inicialmente leyé
las BPG durante su
primer semestre en la
facultad de enfermeria,
no reconocio su valor e impacto. “Ahora
que realmente estoy interactuando con
los pacientes, veo el valor que esto me
aporta como profesional”, senala. Las
BPG son “una herramienta que ha sido
creada para permanecer vigente en el
largo plazo”.

Del mismo modo, Herrera Vasquez
percibe las BPG como un excelente
recurso para los estudiantes.
“Constituyen una fuente confiable
de informacion respaldada por

Alaa Daloul (izquierda) y Safiya Mir son estudiantes de enfermeria y promotoras de las BPG de la University of Calgary en Qatar.
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Maria Teresa Herrera Vasquez,
Universidad Autonoma de
Bucaramanga (Colombia)

evidencia en la que los estudiantes

y los enfermeros en ejercicio pueden
confiar durante su practica”, comenta.
“(Ademas) pueden proporcionarnos
las herramientas necesarias para
convertirnos en lideres en el ambito
de la enfermeria y para participar de
manera eficaz en la prestacion de
atencion a los pacientes”.

Cerda Bravo y Herrera Vasquez también
se desempenaron con orgullo como
miembros del comité de planificacion
de la conferencia. “La conferencia de
BPSO dirigida por estudiantes es una
oportunidad en extremo importante
para que todos los participantes puedan
relacionarse con otros de distintos
paises”, afirma Cerda Bravo. “Este evento
abre puertas para que las personas
se unan, consideren la profesion de
enfermeria desde diferentes puntos
de vista culturales y promuevan la
profesion”.

Haciendo eco de esto, Herrera Vasquez
senala que no se dio cuenta de que
la enfermeria podia ser tan amplia en
términos de aplicabilidad. Antes del
evento, estaba muy entusiasmada por
aprender como los estudiantes aplican el
conocimiento con base en sus creencias
y cultura.

Alaa Daloul y Safiya Mir también son
estudiantes de cuarto ano de enfermeria
y promotoras de las mejores practicas
clinicas. Ellas asisten a la University of
Calgary en Qatar, una BPSO académica,
y elaboraron de manera conjunta un
resumen que fue seleccionado para la

Las BPSO académicas se inspiran mutuamente a nivel mundial

Por mucho tiempo, la RNAO ha reconocido la importancia de ayudar a los
estudiantes de enfermeria a familiarizarse con las BPG y ha trabajado

con 15 universidades e institutos en 10 paises para integrar las guias

a su plan de estudios de enfermeria. Para avanzar en este trabajo, se
establecio un consorcio de BPSO académicas que relne a lideres de BPSO
de Canada, Chile, China, Colombia, Jamaica, México, Filipinas, Portugal,
Qatar y Espana para impulsar sus esfuerzos colectivos en beneficio de la
préxima generacion de enfermeros bajo el liderazgo de los cientificos de
implementacion de la RNAO Susan McNeill y Harveer Punia. Sus reuniones
ofrecen un foro para intercambiar ideas sobre como integrar las BPG en

el plan de estudios de enfermeria, asi como para prestar apoyo y facilitar
actividades de colaboracion.

La Dra. Louela Manankil-Rankin, profesora asociada de la Facultad de
Enfermeria de Nipissing University, ha sido miembro del consorcio desde su
instauracion en 2022. Ella sefala que el grupo esta trabajando actualmente en
el desarrollo de indicadores académicos que ayudaran a supervisar y evaluar
el grado en que la implementacion de las BPG esta mejorando el conocimiento
de los estudiantes sobre la practica y la cultura basadas en la evidencia. Los
indicadores permitiran medir y supervisar el impacto de la implementacion de
las BPG en entornos académicos.

Este trabajo comenz6 con la Dra. Amalia Silva Galleguillos (Universidad
de Chile), Olga Lucia Gomez Diaz (Universidad Autbnoma de Bucaramanga,
Colombia) y Manankil-Rankin, en colaboracion con la directora de la unidad de
investigacion de la RNAO, Dra. Shanoja Naik, y la desarrolladora/cientifica de
implementacion de indicadores, Dra. Christina Medeiros.

Manankil-Rankin expresa que el consorcio anima a los estudiantes de
enfermeria a convertirse en profesionales informados por la evidencia que
utilizan la investigacion en su practica. “Esa es la receta para mejorar los
resultados de los pacientes”, explica. “Su identidad integral como enfermeros
surge de la formacion académica que reciben, por lo que es muy importante
como se establecen las bases y el marco mediante el cual los estudiantes
aprenden y desarrollan capacidades”.

Una vez que los indicadores académicos se desarrollen y finalicen, el
consorcio trabajara para identificar enfoques estandarizados que ayuden a
recopilar informacion para supervisar el progreso de la integracion de la practica
basada en evidencia en el plan de estudios de enfermeria.

El trabajo del consorcio es importante porque impulsa e inspira a la
profesion de enfermeria en el presente para “cambiar el futuro de la
atencion sanitaria en todo el mundo”, afirma Gémez Diaz. Esto es posible
gracias a “un plan de estudios internacional” que promueve las mejores
practicas clinicas.

Existe una “sinergia” entre los miembros del consorcio, comenta Silva
Galleguillos. “Lo que espero con ansias del trabajo del consorcio es una
interaccion soélida y enriquecedora en la que compartamos conocimientos y
experiencias... para lograr los objetivos fijados y también, para generar nuevas
ideas y perspectivas en el ambito académico”, comparte.

En este mismo tenor, Manankil-Rankin comenta que también disfruta
aprendiendo de sus colegas de BPSO globales en el consorcio: “Uno sabe lo que
sabe, por lo que escuchar distintas experiencias ofrece la posibilidad de analizar
de manera critica lo que uno hace”.

Nota: las citas de la Dra. Amalia Silva Galleguillos y Olga Lucia Gomez Diaz fueron
traducidas del espanol.
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conferencia, titulado Empowering
Tomorrow’s Nurses: The Impact of
Best Practice Guidelines on Nursing
Student Success (Empoderamiento

de los enfermeros del futuro: pautas
para el éxito de los estudiantes de
enfermeria). Aunque ambas reconocen
que no se dieron cuenta del valor total
de las BPG cuando las conocieron en
la facultad, reconocen su importancia
ahora que iniciaron sus rotaciones en
centros clinicos. De hecho, consultan
regularmente las BPG para brindar una
atencion de calidad.

“Cuando enfrento desafios en el
ambito clinico, siento que el Unico
recurso confiable al que puedo
recurrir en cualquier momento son
las BPG”, comparte Daloul. Sin un
instructor a su
lado que la oriente
cuando ingrese
al mundo laboral,
Daloul senala
que esta segura
de que siempre
puede acceder a
las BPG. Incluso
cuando “... busco
orientacién sobre
cémo recuperar
la confianza...

(0) como puedo
actuar si enfrento
un conflicto. No se
trata solamente
de habilidades
clinicas... también
se trata de...
habilidades de liderazgo... Es por

ello que redactamos este resumen

y participamos en la conferencia:
queremos animar a otros estudiantes a
usar las BPG también”.

Mir afirma que su presentacion
puso de manifiesto como las
habilidades y cualidades de liderazgo
no son exclusivas de las personas en
jerarquias mas altas, como los gerentes
de enfermeria o los enfermeros
encargados. “Como estudiante de
enfermeria, puedo poseer cualidades
de liderazgo. Esta constatacion no
solo surgié de mi experiencia con la
rotacion clinica o de los conocimientos

Como estudiante de
enfermeria, puedo
poseer cualidades
de liderazgo. Esta
constatacién no solo

surgié de mi experiencia
con la rotacion clinica

o de los conocimientos
tedricos adquiridos

en la universidad, sino
también del uso de

las BPG.

anos, nosotros, como estudiantes de
enfermeria, aprendamos todo sobre
liderazgo... (pero) usar las BPG (y)
animar a todos a hacerlo nos ayudara
en el futuro con la forma de reaccionar,
responder y lidiar, ya sea con la
educacion del paciente, las habilidades
0 como establecer y desenvolvernos en
un entorno laboral saludable”.

“Actualmente, somos estudiantes de
enfermeria, pero en el futuro, seremos
enfermeros, y las BPG nos guiaran”,
agrega Daloul.

De regreso en Ontario, la Facultad
de Enfermeria Arthur Labatt Family de
la Universidad de Ontario Occidental
inici6 su viaje de predesignacion como
BPSO en abril de 2024, junto con
Confederation College y otras
15 organizaciones
de salud. La NP
Amy Horton,
directora asociada
y lider de BPSO,
senala que la
universidad solicito
inmediatamente
convertirse en BPSO
después de que la
directora ejecutiva
de la RNAO, la Dra.
Doris Grinspun,
visitara el campus.

“Es muy
interesante desde
el punto de vista
académico”,
expresa Horton
sobre el proceso de
designacion como BPSO. “Queremos que
los graduados de nuestra universidad
sean lideres... por lo tanto, lo que mas
me entusiasma es comprender las BPG
y usarlas para ayudar a identificar areas
de su practica que pueden mejorar
y luego, pasar por ese proceso de
cambio e influir en los resultados de los
pacientes”.

Horton senala de que universidad
implementara las BPG Cuidados
centrados en la persona y familia,
Transiciones en el cuidado y los
servicios y Valoracién y manejo del
dolor en un su plan de estudios.
Aunque la asociacion formal de BPSO

NP Amy Horton, directora asociada
y lider de BPSO en la Universidad de
Ontario Occidental.

de estudios. Horton senala que
numerosos estudiantes se inscribieron
para unirse al comité directivo de
BPSO. “Como institucion académica,
todo lo que hacemos es para
promover el aprendizaje de nuestros
estudiantes”, afirma Horton. “Siempre
es conveniente involucrar y considerar
a los estudiantes porque ellos aportan
una perspectiva ... Ademaés, ayudan a
informar a los educadores sobre los
elementos mas importantes para su
aprendizaje”.

De cara al futuro, Heatlie espera que
se celebren méas conferencias de BPSO
dirigidas por estudiantes y que las BPG
se sigan implementando en el mundo
académico. Ella cuenta que el comité
de planificacion creé una hoja de ruta
para que los futuros estudiantes sigan
refinando y mejorando la conferencia el
proximo ano y en los afos por venir.

“Con un movimiento internacional como
el de las BPG, esto es algo que podemos
compartir con colegas de todo el mundo
para fomentar una atencién de excelencia”,
afirma Heatlie. “Si un programa (de
enfermeria) se basa en las BPG, podemos
saber qué esperar de la educacion y qué se
espera de nosotros”. RN

MADISON SCAINI ES FUNCIONARIA
DE COMUNICACIONES Y REDACTORA
DE LA RNAO.

tedricos adquiridos en la universidad,
sino también del uso de las BPG”,
explica. “No creo que en estos cuatro

y las expectativas son nuevas para
la universidad, esta lleva muchos
anos incorporando BPG en su plan

Nota: Las citas de Maria Teresa Herrera Vasquez y
Daniela Cerda Bravo han sido traducidas
del espanol.
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La RN Nikki Mann (izquierda) es una de las numerosas promotoras del cambio que ha publicado detalles de su trabajo de

implementacion de las BPG. En la foto, aparece la directora de servicios para residentes y lider de BPSO en Villa Colombo de
Toronto con sus colegas en el lugar de trabajo (desde la derecha) Nives Bosco, Philomena Jose y Yudith Rodriguez.

. ) POR ALICIA SAUNDERS
Elogios de la comunidad

de investigacion a la R N A O

La implementacion de las BPG en todo el
mundo ha posicionado a la RNAO como un lider
internacional en la practica basada en evidencia.
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ikki Mann senala que ser
coautora de un articulo
revisado por pares sobre la
implementacion de la guia
de mejores practicas cinicas (BPG) para
el manejo del dolor de la RNAO fue una
experiencia enormemente gratificante.
La RN y directora de servicios para
residentes y lider de Best Practice
Spotlight Organization® (BPSO®) en la
residencia de cuidados a largo plazo Villa
Colombo de Toronto conoce el impacto
que las BPG estan teniendo en sus
residentes y anade que fue fundamental
centrarse en el panorama general para
redactar el articulo (publicado en marzo
de 2024).
“Uno puede hacer muchas cosas
a nivel superficial que sabe que son
eficaces, pero no reconocer el impacto
total de ello sino hasta dar un paso
atras y comenzar a revisar los datos.
Los datos son los que informan”,
sefala. En el caso de este articulo,
descubrimos que la implementacion
de la BPG para el manejo del dolor
de la RNAO tuvo como resultado
una disminucién en los residentes
cuyo dolor empeor6 después de una
evaluacion inicial del dolor.
Mann es una orgullosa promotora
y miembro comprometido de la red
de BPSO de la RNAO que ha firmado
acuerdos formales de asociacion para
implementar multiples BPG y medir su
impacto. Como parte de este acuerdo,
se exige a las BPSO redactar un articulo
de revista revisado por pares durante
su contrato de pre-designacion y un
articulo adicional una vez que se

Michelle Rey, directora del
International Affairs and Best Practice
Guidelines Centre.
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hayan graduado y se hayan
convertido en una institucion
plenamente designada. Para
Villa Colombo, que se gradué
en 2022, este fue su segundo
articulo publicado. Mann
senala que su organizacion
estaba emocionada por

este reconocimiento y

por la publicacién de sus
articulos. “Poder mostrar
eso al personal de primera
linea, a los familiares, a los residentes,
a nuestro consejo de rectoresy a
otros... poder compartir el logro fue muy
significativo”.

La idea, como senala Michelle Rey,
directora del International Affairs and
Best Practice Guidelines (IABPG) Centre,
es que las BPSO sigan aprendiendo y
utilizando las guias en su trabajo. Ella
afirma que estos articulos son motivo de
orgullo para las BPSO. “Ellos documentan
un viaje. Forman parte de esa visibilidad
pulblica para el programa”, explica. En
muchos casos, como el de Mann, la
RNAO colabora con los lideres de BPSO
y otros investigadores para publicar
articulos, lo que, segln Rey, eleva el valor
del programa.

Como copresidente del Consejo
Asesor Internacional (IAC) de la RNAO,
el Dr. John Lavis ha sido testigo
directo del meticuloso trabajo que
implican las BPG. El IAC proporciona
asesoramiento en la elaboracion, la
aplicacion y la evaluacion de guias.
Asimismo, contribuye al analisis de
datos y recomienda estrategias para
generar y compartir conocimientos.
Lavis, quien se desempena como
director del McMaster Health Forum
y director del Centro Colaborador de
la Organizacién Mundial de la Salud
para Politicas basadas en evidencia,
preside el consejo junto con la directora
ejecutiva de la RNAO y fundadora
del programa BPG, la Dra. Doris
Grinspun. Otros miembros de IAC son
expertos en datos, mejoramiento de la
calidad y evaluacion del desempeno
que provienen de organizaciones
académicas y de salud en América
del Norte y en el extranjero, incluso de
Espana y Francia.

Lavis senala que el trabajo de la RNAO
es “ampliamente reconocido como
lider mundial” y acept6 servir como

Dr. John Lavis
Co-Chair

El Dr. John Lavis (derecha) asiste a
una reunion de la IAC junto a su
colega miembro, la Dra. Teresa
(Mayte) Moreno-Casbas (segunda
desde la derecha). También

aparece en la foto la Dra. Christina
Medeiros (izquierda), gerente sénior
de evaluacion y supervision del
International Affairs and Best Practice
Guidelines (IABPG) Centre.

copresidente de la IAC “... porque me
brindé la oportunidad de aprendery
estimular las mejoras continuas de una...
plataforma para apoyar cambios en las
practicas y las politicas basados en la
mejor evidencia disponible”.

“Mi objetivo es garantizar que
muchos mas formuladores de
politicas gubernamentales, lideres
de sistemas y organizaciones, asi
como socios ciudadanos conozcan
el trabajo de la RNAQ”, declara. Si
bien otras organizaciones han creado
mejores practicas clinicas, la RNAO es
Unica por su enfoque de tres pilares
de desarrollo, implementacion y
evaluacion de guias. “El ecosistema
de recursos de apoyo a la practica
en si mismo es extraordinario, ya que
contempla desde las guias de mejores
practicas clinicas y el seguimientoy la
evaluacion”, senala.

Los articulos de revista revisados
por pares y las presentaciones en
conferencias locales, nacionales e
internacionales son de importancia
crucial para ayudar a compartir el
impacto de las BPG, afirma Lavis.
“Debemos salir y contar nuestra historia.
Los lideres de la RNAO y las BPSO
tienen historias increibles que contary
datos increiblemente valiosos que los
respaldan”.

De manera regular, Grinspun,
miembros del equipo de BPG y lideres



de BPSO estan aprovechando las
numerosas oportunidades de compartir
esas historias en conferencias en
Canada y en el extranjero. Cuando

se celebro el Congreso del Consejo
Internacional de Enfermeros (CIE) en
Montreal en 2023, la participaciéon

de la RNAO fue patente. “El stand

de la RNAO en la conferencia estaba

a reventar”, cont6é Grinspun en su
columna del RNJ sobre el evento. “Tuve
la impresion de que toda la comunidad
internacional de enfermeros queria
estar en nuestro stand. Fue muy
estimulante interactuar con colegas
que conocian el trabajo de la RNAO y
con otros que nos
conocian por primera
vez”. Se aceptd

gran variedad de

enfermeros... como organizaciones,
como organismos de salud... todos
podemos apoyarnos y colaborar”,
afirma Mann.
El Congreso del CIE de 2025 tendra
lugar en Helsinki en junio y contara
con la presentacion de 20 afiches de
la RNAO y sus BPSO en Ontario y en el
extranjero. Estos incluiran temas como
la atencion centrada en la personay
familia, la crisis del consumo de drogas
toxicas y el liderazgo de estudiantes
de enfermeria. Al mismo tiempo, la
RNAO organizara otro evento especifico
de BPSO, manteniendo la tradicion
de reunirse en el CIE para compartir
conocimientos.
Maribel Esparza

en la Clinica FOSCAL

_ redactar articulos .
presentaciones de f de Colombia. Ella
afiches centrados y otrecer i también conoce
en diversos temas presentac:ones... el impacto que las

para la conferencia.
La RNAO ademas
organizé varias
sesiones simultaneas,
incluidas sesiones
sobre el racismo
hacia los negros en la
enfermeria, el uso de
inteligencia artificial
en la prevencion de caidas y el dolor
cronico. La RNAO también llevé a cabo
su propio evento de BPSO después del
congreso para compartir informacion
sobre el programa y ofrecer a las BPSO
la oportunidad de reunirse y colaborar.
“El impacto que estan teniendo
las guias... es fenomenal. Es tan
gratificante saber que, como

Stand de la RNAO en el Congreso del CIE 2023

para motivar a

otras instituciones

y profesionales

de enfermeria a
implementar practicas
basadas en evidencia.

BPG estan teniendo
a nivel mundial.

La publicacion de
articulos en revistas
“da el ejemplo

para instituciones
que recién estan
iniciando el proceso
de implementacion
de la guia o que estan considerando
incorporarse al programa”, comenta.
“Es importante redactar articulos y
ofrecer presentaciones... para motivar
a otras instituciones y profesionales

de enfermeria a implementar practicas
basadas en evidencia”. Esparza ademas
se ha desempenado como capacitadora
en BPSO para otras organizaciones en
Ameérica Latina y México. En
fecha reciente, contribuy6
al desarrollo y la ejecucion
de un diplomado en
enfermeria especifico de
BPG en la Universidad Juan
N. Corpas de Bogota. El
curso incluye las BPG de la
RNAO y ofrece estrategias
para implementarlas en la
practica de enfermeria. Por
otra parte, esta planificando
el Congreso de Enfermeria
FOSCAL 2025, que se
centrara en la BPG sobre
cuidados paliativos. Este es
un tema importante, senala,

Maribel Esparza, lider de BPSO en la
Clinica FOSCAL de Colombia

y “... su implementacion contribuira
en gran medida a la enfermeria (en
Colombia)”.

Gracias al trabajo de la RNAO y sus
BPSO, las BPG se han convertido en un
recurso de gran demanda y prestigio para
investigadores, educadores, empleadores
y mas, declara Lavis. “Este es un trabajo
que modifica las reglas del juego y
merece una audiencia lo mas amplia
posible”. RN

Publicaciones
inspiradoras que
promueven la practica
basada en evidencia

Para obtener una coleccion
seleccionada de citas de articulos
de revistas que detallan el
impacto en el mundo real del
programa BPG y sus BPSO,

lea en esta edicion el articulo
Nueva “Biblioteca abierta”, un
repositorio de recursos de mejores
practicas clinicas para consulta
(pagina 33). La biblioteca apoya

a investigadores, proveedores de
atencion médica y estudiantes

de enfermeria interesados en
promover la practica basada

en evidencia. Se trata de la
primera fase de una iniciativa
destinada a fomentar la capacidad
de investigacion e inspirar
publicaciones.

ALICIA SAUNDERS ES ASISTENTE DE
COMUNICACIONES DE LA RNAO.
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espués de

25 anos de
crecimientoy
expansion, el
Programa de
Guias de mejores
practicas clinicas
(BPG) de la RNAO se ha convertido en
un impresionante movimiento social

de la ciencia que trasciende a todos

los sectores de la salud y las fronteras
geograficas. Los profesionales de la
salud, sus pacientes y familias, los
investigadores y los formuladores

de politicas estan trabajando entre

bastidores para apoyar el crecimiento
continuo del programa. Y quisimos
conocer sus opiniones.

Actualmente, existen mas de 50 guias
en la creciente biblioteca de la RNAO.
Best Practice Spotlight Organizations®
(BPSO®) amplia el alcance del programa
al permitir el establecimiento de
asociaciones formales con la RNAO
para implementar multiples BPG. Los
programas especializados al alero de BPG
profundizan en aspectos fundamentales
de la practica basada en evidencia,
incluida la investigacion y la innovacion,
la atencion a largo plazo, la salud mental
y la salud indigena, por mencionar solo
algunos.

Hasta 150,000 promotores y lideres
de BPSO se encuentran en terreno

implementando y evaluando el impacto
de las BPG en diversos sectores y en

distintos paises de todo el mundo.

Estos agentes del cambio proactivos y
entusiastas cuentan con el apoyo del
personal experto de la oficina central de
la RNAO, por no mencionar sus propias
redes que respaldan su trabajo continuo
para avanzar en la atencion basada en
evidencia.

Pedimos a algunos usuarios finales y
colaboradores clave que nos contaran
qué los atrajo y por qué siguen
regresando. Sus ideas ilustran la
complejidad del programa y ofrecen un
panorama del esfuerzo cotidiano por
mejorar la atencion al paciente y los
sistemas de salud en todo el mundo.

Esto es lo que nos contaron...

... se trata de ser un revisor externo en miltiples BPG...

“Mi trayectoria como revisora externa de varias BPG ha
sido gratificante y esclarecedora. Mi motivacion inicial
surgi6 de un profundo compromiso con la profesion de
la enfermeria y la creencia en el poder de la practica
basada en evidencia. Mi compromiso con estas guias
me ha ayudado a mantenerme a la vanguardia de los
avances clinicos, lo cual es esencial para mirol en el
sector de los cuidados a largo plazo. Interactuar con
diversas perspectivas enriquece mi comprension y
fortalece las competencias clinicas de nuestro equipo.
En Ultima instancia, al compartir ideas y promover
mejores practicas, contribuyo a una atencién mas
segura y eficaz para los residentes. Esta experiencia me
recuerda el profundo impacto conjunto que podemos
tener en el cuidado de la salud”.

Nitha Reno

Nitha Reno es gerente de practica interprofesional e innovacion de la Division de cuidados a largo plazo y servicios para
la tercera edad del Municipio Regional de Durham. Ella fue panelista de Practica clinica en un entorno sanitario digital,
Ulceras de pie diabético: prevencién, evaluacion y tratamiento y Manejo de lesiones por presién: evaluacion de riesgos,
prevencion y tratamiento.
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... sobre la co-presidencia de una BPG fundacional de la RNAO...

“Tener la oportunidad de copresidir la BPG Transiciones en

el cuidado y los servicios fue un privilegio enorme. Es una
experiencia Unica y verdaderamente increible poder influir
positivamente en la atencién y los resultados en todo el sector
de la salud. Desde el principio, todo el equipo de la RNAO

se dedico a revisar la bibliografia y la investigacion actual,
evaluadas en funcion de las aportaciones y la experiencia de
expertos en la practica. En conjunto, emprendimos un viaje
que nos permitié desarrollar una guia que esperamos ayude
a mejorar en forma radical la experiencia de quienes realizan
la transicion en la atencion y los servicios de salud. La guia
se basa en la compilacion de la mejor evidencia junto con

las vivencias de los pacientes, las familias y los proveedores.
Esperamos con interés escuchar como esta guia, una vez
aplicada e integrada en nuestros sistemas, permitira prestar
una mejor atencion a los pacientes y sus familias, asi como
ofrecer una mejor experiencia a los proveedores. Agradezco la
oportunidad de liderar y transformar la atencion médica”.

Dra. Rhonda Crocker Ellacott

La Dra. Rhonda Crocker Ellacott, HBScN, M.A., Ed.D, es presidenta y directora ejecutiva del Thunder Bay Regional Health
Sciences Centre y directora ejecutiva del Thunder Bay Regional Health Research Institute.

“... Verdaderamente, esta ha sido una experiencia transformadora.
Tener la oportunidad de dar a conocer la perspectiva de una
enfermera registrada que ejerce su profesion en medicina

interna general, una académica en un rol de profesora asistente
en una institucion académica, una cientifica investigadora en

dos institutos de investigacion, un paciente asociado a una
organizacién comunitaria y un cuidador de familiares con
enfermedades cronicas como copresidente es una experiencia
que atesoraré por siempre. Todos desempefamos muchos
papeles en nuestra vida profesional y personal, pero tener la
oportunidad de desempenarlos todos durante la reconversion de
esta BPG (Cuidados centrados en la persona y familia) ha sido
transformador. Colaborar con el increible personal de la RNAO

y todas las personas de nuestro panel asesor, asi como con

mi companera copresidenta de pacientes, realmente estamos
ejecutando un documento que seguira revolucionando la forma en
que los pacientes y las familias experimentan y se convierten en
participantes activos durante la prestacion de su atencion”.

Dra. Kateryna Metersky

La Dra. Kateryna Metersky es profesora asistente (directora de segundo ano) en la Facultad de Enfermeria Daphne Cockwell de
la Universidad Metropolitana de Toronto y enfermera en el area de medicina interna general en el Toronto Western Hospital.
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... se trata de contribuir a una BPG como una persona con experiencia de vida...

“Cada tragedia conlleva siempre una leccion y un movimiento
positivo que se puede ensenar para promover el cambio.
Compartimos estas historias para crear conciencia y unir esfuerzos
para hacer realidad el cambio. Tuve el honor de que me pidieran
contribuir al panel de BPG desde la perspectiva de una cuidadora
con experiencia de vida. Este rol me ha ensenado mucho y ahora,
capacito a otros sobre cuanto mas valor podemos brindar nosotros
(los cuidadores) si participamos en el plan de atencion. Desde

que nuestra historia se emitio (por television) a nivel nacional en
2019 han sucedido muchas cosas. Espero poder empoderar a los
cuidadores y a los equipos de atencion para que se comuniquen y
colaboren. Esto permitira salvar vidas y es un elemento simple para
la prevencion. Los equipos de atencion y los cuidadores trabajan
“basicamente en conjunto”. Los cuidadores son un par de 0jos,
oidos, voz y recursos de ayuda adicionales para los equipos médicos

y los pacientes. Somos mas que simples visitas; somos socios”.
Linda Moss

Linda Moss se ha convertido en una promotora de la prevencion de lesiones por presion y es miembro de la junta directiva de
Wounds Canada desde que perdié a su padre debido a una lesion por presion. Ella fue panelista de la BPG Manejo de lesiones
por presion: evaluacion de riesgos, prevencion y tratamiento.

... se trata de convertirnos en la primera BPSO de cuidados a largo plazo....

“Esta experiencia trascendié al mero hecho de implementar practicas
basadas en evidencia; se traté de reformular el liderazgo y las
expectativas de calidad de los cuidados a largo plazo. La orientacion
inestimable de nuestra mentora, Elaine Calvert, dio forma a nuestro
viaje, brindandonos la confianza y el conocimiento necesarios para
implementar un cambio significativo. La implementacion de la BPG
Desarrollo y mantenimiento del liderazgo en enfermeria ha tenido un
profundo impacto tanto en el personal de primera linea como en los
lideres en enfermeria, pues proporciona estrategias practicas para
optimizar la toma de decisiones, fomentar la colaboracién y crear
una cultura de mentoria y apoyo. Esta ha fortalecido la confianza

de los enfermeros en el liderazgo en el punto de atencion y ha
facultado a los lideres en enfermeria para inspirar a sus equipos,
fomentando la innovacion y estableciendo un nuevo estandar de
excelencia. La designacion de BPSO ha sido un motivo de orgullo y
un factor de motivacién para nuestra organizacion que nos une en
torno al compromiso de mejorar los resultados de los residentes e

involucrarlos tanto a ellos como a sus familias en la atencion”.

Bahar Karimi

Bahar Karimi es lider de BPSO para Idlewyld Manor de The Thrive Group en Hamilton y directora ejecutiva de servicios de
cuidados a largo plazo para el Centro de excelencia.
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... se trata de revisiones sistematicas que informan a las BPG...

“En el trabajo con el equipo de BPG, mi funcién consiste en
aplicar mi experiencia en la blsqueda de bibliografia, como

la seleccion de bases de datos adecuadas y la creacion de
estrategias de blUsqueda integrales, reproducibles y coherentes
con la interrogante de investigacion. La busqueda bibliografica
desempena un rol importante en el desarrollo de las BPG, puesto
que proporciona la base para las guias de mejores practicas
clinicas, garantizando que las recomendaciones se basen en la
evidencia mas actualizada, completa y de alta calidad. Este rol
es muy satisfactorio porque me permite utilizar mis habilidades
de resolucion de problemas y apoyar la investigacion basada en
evidencia para mejorar la atencion al paciente”.

Cynthia Chui es especialista en informacion de HealthSearch, un
servicio de la Red Universitaria de Salud (UHN, por sus siglas en
inglés) que opera dentro de UHN Library & Information Services.

Cynthia Chui

... se trata de la importancia de considerar el factor cultural en la
implementacion de las BPG de la RNAO...

“Para las residencias (de cuidados a largo plazo) que albergan una
mayoria de residentes de una nacionalidad distinta, los planes
culturales estan disenados de tal manera que satisfagan sus
necesidades en funcion de su cultura. Por ejemplo, si analizamos
una (residencia con 100 por ciento) de residentes coreanos, la mayor
parte del personal es de esa nacionalidad. Algunos de los residentes
no hablan inglés. La comida, el menu, son muy especificos. (En) la
residencia italiana... existe un mend completo de comida italiana,
que incluye servir vino en la cena, lo que es muy importante para

los residentes. Para una persona externa, puede que no parezca
mucho, pero significa mucho para los residentes que viven alli. Si nos
fijamos en la BPG sobre alternativas al uso de restricciones fisicas,

si un residente indigena (en la residencia de propiedad indigena)

Se pone ansioso y tenemos que buscar alternativas para ayudarle

a calmarse... tocamos tambores. En lugar de aplicar enfoques
occidentales, consideramos los enfoques indigenas y lo que
funcionara para los residentes. En estas residencias, las personas

se muestran muy felices y participativas”. Maria Cherbel

Maria Cherbel es vicepresidenta de Calidad y servicios clinicos de UniversalCare Canada Inc., una anfitriona BPSO predesignada
que administra 10 residencias, la mitad de los cuales prestan servicio a distintos grupos culturales.

KIMBERLEY KEARSEY ES EDITORA JEFE PARA LA RNAO. MADISON SCAINI ES FUNCIONARIA DE COMUNICACIONES Y
REDACTORA DE LA RNAO.
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Impacto =

CRECIMIENTO

La recopilacion de
datos concretos y
evidencia anecdotica
que demuestren

el impacto de la
implementacion de las
guias es fundamental
para el crecimiento

y la expansion del
programa BPG.

POR VICTORIA ALARCON

FOTO: HARDY TERRACE LONG-TERM CARE

n el otono de 2023, cuando “(Uno pasa) de no tener informacion a que ingresaron al turno de la noche
llegd un nuevo residente conocer practicamente todo lo necesario consultaron la informacion detallada
a la residencia Hardy sobre el residente en un lapso breve”, de admision que reveld que “...el
Terrace Long-Term Care de sefala Isbiteh. La informacion recopilada, residente padecia IVU [infeccion de
Brantford, la RN Dalal Isbiteh que se basa en las recomendaciones de las vias urinarias] recurrente que le

y sus colegas sabian exactamente qué la BPG Delirio, demencia y depresion en causaban delirios”, explica Isbiteh. El

hacer para asegurarse de que fuera adultos mayores: evaluacion y cuidados fue hospitalizado y recibié tratamiento

admitido correctamente. Utilizando RNAO de la RNAO, se almacena en el sistema correcto para el delirio durante varios

Clinical Pathways, un software basado de expedientes médicos electronicos dias.

en evidencia derivado de las guias de seguro de la residencia. Isbiteh rememora

mejores practicas clinicas (BPG), el Al atardecer, el residente comenzo

equipo llevo a cabo una evaluacion a actuar en forma diferente. Estaba

exhaustiva para documentar su rutina confundido, se movia mucho y no

diaria y su salud. respondia las preguntas. Los enfermeros
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la experiencia con agradecimiento por el
uso de las Vias clinicas de la RNAO en la
residencia, asi como por su colaboracion
continua con la asociacién como Best
Practice Spotlight Organization® (BPSO®).
Esto ha tenido un impacto enorme en la
atencion y los resultados de pacientes
con delirio, afirma.

Entre 2022 y 2024, el porcentaje de
residentes evaluados por factores de
riesgo de delirio al inicio de la atencién
aumenté de cero a 100 por ciento.

La RN Dalal Ishiteh (derecha) de Hardy Terrace
-f—l:ong-TeTm'(S;e Home utiliza las Vias clinicas

de la RNAO y ha visto los resultados en
residentes como Bernard Parkins (centro) y
Ruth Hooper.

El porcentaje de residentes en riesgo
sujetos a planes de prevencion del delirio
también aumentd, de poco menos del
uno por ciento al 100 por ciento. Desde
2022, la residencia ha mantenido

de manera constante tasas bajas de
incidencia de delirio entre sus residentes.
Hubo algunas fluctuaciones menores en
estas cifras, pero eso se atribuyé en gran
medida a la pandemia de COVID-19.

Las Vias clinicas de la RNAO permiten a
las residencias de cuidados a largo plazo
de toda la provincia medir el impacto
de las BPG que estan implementando.
“Les proporcionamos indicadores de

desempeno basados en evidencia”,
explica Rita Wilson, directora de
programas para el adulto mayor. “"Una
vez que implementan las vias clinicas,
sus datos se envian al sistema de datos
Nursing Quality Indicators for Reporting
and Evaluation® (NQUIRE®) de la RNAO
para su procesamiento y luego, se
generan informes que las residencias
pueden usar para apoyar sus propias
iniciativas de mejoramiento de la
calidad”.

Con los datos recopilados,
la RNAO se asocia con
organizaciones para producir
un Evidence Booster, una
infografia de dos paginas que
muestra los resultados. La Dra.
Shanoja Naik, directora de la
Unidad de investigacion de la
RNAO, senala que el acceso a
datos en la practica diaria es
fundamental para comprender
las brechas en la atencion,
evaluar la mejora y demostrar
el impacto. “Comenzamos a
publicar infografias Evidence
Booster hace casi una década
y estas son herramientas
extraordinarias para mostrar, con
datos concretos, el impacto de
las BPG. Cualquier organizacion
que implemente BPG se debe
esforzar por publicar sus datos

== para compartir su experiencia e

inspirar a otras organizaciones”.

“Las BPG estan marcando una
diferencia considerable en los
cuidados a largo plazo”, comenta
Janet Chee, directora asociada
de implementacion de guias y
transferencia de conocimientos,
y ex directora asociada del programa BPG
de cuidados a largo plazo en la RNAO
(que actualmente lidera la Dra. Julia
Fineczko). “Observamos resultados para
los residentes...una mejora de su calidad
de vida. Todo lo que se instituye con base
en estas Vias clinicas de la RNAO esta
pensado para el residente”.

También es posible observar el impacto
de las BPG en todos los demas sectores.

Kathy Mazza, gerente de excelencia
clinica en CBI Home Health, una
BPSO y una excelente prestadora de
Servicios comunitarios especializados
y de atencién domiciliaria en Canada,

senala que las BPG han ayudado en el

tratamiento de heridas de los clientes.

Para ser sincera, esta es una de las
mejores guias que hemos implementado.
Ha marcado una gran diferencia”,
comenta, refiriéndose a los datos
compartidos en una Evidence Booster en
octubre de 2024.

Entre 2016 y 2023, CBI Home Health
implement6 la BPG Valoracion y manejo
de Ulceras de pie en personas diabéticas
(2013) (en octubre de 2024, esta
BPG fue reemplazada por Ulceras del
pie diabético: prevencion, evaluacion

y manejo). Como resultado, ahora

observan que se somete a evaluacion
constante a mas del 90 por ciento de
los pacientes con diabetes y ulceracion
del pie para identificar problemas en las
extremidades inferiores. También han
visto un aumento del 55 por ciento en el
porcentaje de clientes a los que se les
receté un dispositivo de descarga (alivio
de presion), que ayuda en el manejo de
enfermedades, el cuidado de los pies y el
tratamientos de las Ulceras.

Rita Wilson (arriba) y Janet Chee explican
el impacto positivo de la implementacion
de las BPG en residencias de cuidados a
largo plazo.
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FOTO: SARNIA-LAMBTON OHT

Nadine Neve (izquierda) y Jane Mathews estan viendo el impacto de las BPG en todo el Sarnia-Lambton OHT.

Evaluacion del impacto sin cifras

Estos datos fidedignos recopilados a
través de NQUIRE son fundamentales
para determinar el impacto de las BPG.
Sin embargo, esta no es la Unica forma
de medir el progreso y la mejora.

En el Sarnia-Lambton Ontario Health
Team (OHT), los procesos estan
mejorando en eficiencia y estandarizacion
en todo el ciclo de atencion médica
gracias a las BPG. En lugar de que
los pacientes tengan que repetir la
informacion que ya suministraron a
una organizacion, todo se carga en
un sistema compartido, por lo que las

evaluaciones tardan menos. “Contamos
con la asistencia de varios organismos
de apoyo a la comunidad que estan
cargando y compartiendo sus
evaluaciones en todos los ambitos”,
cuenta Nadine Neve, jefa ejecutiva.

La implementacion de las guias, que
incluye el trabajo en la BPG Cuidados
centrados en la persona y familia, una
BPG obligatoria para todas las BPSO,
también ha mejorado la colaboracién
y la comunicacién entre los socios de
OHT. “Podemos llegar a una serie de
socios con bastante facilidad y compartir

En Osakidetza-Servicio Vasco de Salud, Maria Angeles Cidoncha-Moreno (izquierda) y

Lucia Garate Echeiiique han implementado la BPG sobre restricciones fisicas, lo que ha

permitido ampliar el trabajo de contencion verbal y los planes de confort del paciente.
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informacion y mejores practicas con
organizaciones mas pequenas que
pueden o no tener acceso a ellas”, senala
Neve. “Mediante el desarrollo de médulos
de aprendizaje basados en las BPG, los
socios de OHT estan colaborando y ello
redunda en beneficio de los pacientes”.

Jane Mathews, directora de enfermeria
y vicepresidenta de servicios de apoyo
clinico de Bluewater Health, una BPSO
y Sarnia-Lambton OHT, afirma que
estan “observando algunas respuestas
realmente excelentes de las encuestas
a los pacientes en las que los ellos
comentan que se sienten apoyados y
preparados para regresar a casa” desde
el hospital.

En cuanto a ejemplos de este impacto
generalizado en el extranjero, Osakidetza-
Servicio Vasco de Salud en Espana, que
gestiona el sistema publico de salud
en el Pais Vasco, registré resultados
inspiradores del intercambio con sus
homélogos iberoamericanos en una
reunion reciente. Este anfitrion coordina
los centros BPSO que brindan atencion
primaria, de salud mental, cuidados
intensivos y cuidados a largo plazo a una
poblacién de 2.2 millones de personas en
17 organizaciones de salud.



“Las soluciones que estamos
desarrollando en el sistema se estan
extendiendo a todas las organizaciones
de Osakidetza-
Servicio Vasco de
Salud. Si creamos
un nuevo protocolo
(derivado de las
BPG) o hay algo
que debemos
implementar, esto
no solo se hace en
las organizaciones
afiliadas a BPSO,
sino que en toda
la region. Esto
tiene un efecto
domind”, afirma
Maria Angeles
Cidoncha-Moreno,
responsable
de docencia e
investigacion en enfermeria. Segln
la co-lider de BPSO, Lucia Garate
Echenique, coordinadora de proyectos
de estrategia y enfermeria, la

Las soluciones
que estamos
desarrollando se

estan extendiendo
a todas las
organizaciones de
Osakidetza-Servicio
Vasco de Salud.

implementacion de las BPG (centradas en
restricciones fisicas minimas, lactancia
materna, prevencion de caidas, prevencion
de Ulceras por
presién y acceso
vascular) ha tenido
un impacto notable.
Por ejempilo,
mediante la
implementacion de
la BPG Promocion
de la seguridad:
enfoques
alternativos al uso
de restricciones
fisicas en la Red
de Salud Mental de
Bizkaia (una de las
BPSO de la region),
Cidoncha-Moreno y
Garate Echenique
ampliaron el trabajo
sobre la contencioén verbal y los planes
de confort del paciente para ayudar a los
pacientes a sentirse mas tranquilos en
todo el sistema.

Impacto en una nueva generacion de enfermeros

El impacto positivo de las BPG también
se nota en la forma en que se educa a los
estudiantes de enfermeria.

El Programa de enfermeria practica
de Confederation College en Thunder
Bay esta trabajando para convertirse
en la primera BPSO académica en
implementar la BPG Transiciones
en el cuidado y los servicios en su
plan de estudios. Los codirectores de

BPSO, Jamis Robins y el Dr. Michael
Scarcello, han modificado el lenguaje
en los esquemas y tareas de los cursos
para agregar mas conocimientos,
habilidades y resultados de aprendizaje
del curso, en coherencia con las
recomendaciones de la BPG.

La institucién académica es socia
en el programa BPSO indigenay,
como tal, debe garantizar que la

S A

:,' j )
I L

“Todo se alined y se cred un grupo
de trabajo multidisciplinario para
representar no solo al centro de salud
mental original, sino a todas las partes
interesadas. Esto dio lugar al desarrollo
de una politica a nivel del sistema
plblico de salud, con un protocolo
que maximiza el impacto de lo que se
implementé inicialmente en el centro
(de salud mental)”, senala Garate
Echenique.

Esta BPG, asi como otras, también
se estéa difundiendo en todo el
territorio vasco a través de seminarios
web e iniciativas entre pares, lo que
estd cambiando la forma en que los
proveedores prestan servicio a los
pacientes.

En 2020, se utilizaron restricciones
fisicas en casi 400 pacientes en toda
la region. Para 2024, esa cifra se
redujo en mas de la mitad, a menos
de 200 pacientes.

implementacion de las BPG honre las
dinamicas de aprendizaje indigenas

y apoye el bienestar holistico de la
comunidad. “Nosotros... analizamos en
qué ambitos (las BPG) se pueden aplicar
(implementar) y donde encajan”, senala
Robins. “Estamos tomando el arte de la
enfermeria y tratando de equilibrarlo con
la evidencia... (mientras) consideramos
los aspectos

P L PPPIIIS
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Jamis Robins (primera fila, segundo desde la izquierda) y el Dr. Michael Scarcello (segundo desde la derecha) de Confederation
College han comenzado a implementar las BPG en su plan de estudios para ayudar a los estudiantes a aumentar su conciencia
cultural y convertirse en lideres en la atencion basada en evidencia.

REGISTERED NURSE JOURNAL | 31

FOTO: CONFEDERATION COLLEGE



)

Marisa Lourenco (segunda desde la derecha) participo en la capacitacion en BPSO de Portugal, dirigida por Amalia Silva
Galleguillos y la Dra. Doris Grinspun (segunda y cuarta desde la izquierda, respectivamente).

culturales de la indigenizacion de nuestro
contenido”. También trabajan con Oshki
Wenjack, una institucién de instruccion
postsecundaria fundada por las 49
comunidades indigenas de la Nacién
Nishnawbe Aski para apoyar y fortalecer
el aprendizaje enriquecido por la cultura.

Scarcello pide a los estudiantes que
sean mas conscientes de la cultura
cuando trabajen en las tareas de
laboratorio. “Los estamos animando a
usar disciplinas como el arte para brindar
educacion al paciente... (y) actividades
terrestres”, afirma. El objetivo es no “...
mantener el orden establecido, sino
que preguntar a la gente qué es lo que
necesitan como personas indigenas para
regresar a su comunidad”.

Confederation College se encuentra
solo en el primer ano de su experiencia
de BPSO y Scarcello cuenta que ya
observa a los estudiantes actuar
como lideres en la atencion basada
en evidencia. “Tienen la informacion
a su alcance. No necesitan buscarlas
(las BPG)...y les estamos ensenando
a usarlas y a no tenerle miedo a la
evidencia”, cuenta. Con el tiempo, espera
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ver un impacto en los pacientes, las
familias y las comunidades del norte de
Ontario.

A nivel internacional, la Escola Superior
de Enfermagem do Porto (ESEP) de
Portugal, que se incorporé como BPSO
académica en septiembre de 2024, se
esta preparando para el impacto que las
BPG tendran en sus estudiantes.

“Estamos entusiasmados por el
impacto potencial que (estas BPG)
tendran en la formacién de nuestros
estudiantes y la calidad de la atencion
médica en Portugal. Creemos que la
implementacion de las BPG transformara
la manera en que preparamos a nuestros
estudiantes para el desafio de la practica
clinica, mejorando la seguridad del
cliente, la satisfaccion y el desarrollo
continuo de los futuros profesionales de
enfermeria”, afirma Marisa Lourenco,
profesora adjunta y lider de BPSO. Desde
entonces, otras cuatro instituciones
académicas en Portugal se han unido al
programa, afade, y todas incorporaran
las BPG en su plan de estudios de
enfermeria, incluida la BPG Cuidados
centrados en la persona y familia,

Educacion practica en enfermeria
y Evaluacion e intervenciones en la
depresion perinatal.

La implementacion de las BPG vive
una constante evolucién y con ella,
también lo hacen las formas en que
medimos y evaluamos su impacto, senala
Naik. A través de métodos cuantitativos
(datos) y cualitativos (anecdéticos), las
organizaciones evallan sus resultados de
salud a nivel individual, organizacional y
del sistema de salud. Esto es crucial desde
una perspectiva organizacional, y también
desde una perspectiva de la RNAO en
términos de la evolucién intencionada
del programa BPG. “Es importante
que siempre evaluemos el impacto y
mostremos el valor de la practica basada
en evidencia en los resultados, asi como
que usemos esa evidencia para seguir
creciendo como programa”. RN

VICTORIA ALARCON ES RESPONSABLE
DE COMUNICACIONES/
REDACTORA DE LA RNAO.



Nueva “Biblioteca
abierta”, un repositorio

de recursos de mejores

practicas clinicas para

consulta

POR ALEXA PAROUSIS

a nueva Biblioteca abierta
de la RNAO, un recurso en
linea, ya esta disponible para
cualquier persona interesada
en una coleccion seleccionada
de articulos de revistas e informes que
muestran el impacto en el mundo real del
Programa de guias de mejores practicas
clinicas (BPG) y sus Best Practice
Spotlight Organizations® (BPSQ®),
ademas del trabajo en formulacion de
politicas y promocién de la RNAO.
La biblioteca promovera la difusién
de las practicas clinicas basadas
en evidencia para apoyar a los
investigadores y proveedores de
salud interesados en avanzar en
este trabajo en las organizaciones de
atencion médica, en los servicios de

Alexa Parousis

salud y en el mundo académico. Al
fomentar el acceso a estos recursos,

la RNAO también apoyara e informara
las politicas, la promocion y las
consultas; asimismo, actuara como un
recurso central para el intercambio de
conocimientos, la innovacion y el cambio
de practicas para complementar las BPG
de la RNAO.

Para desarrollar la biblioteca, la
RNAO consult6 a sus diversos socios
comunitarios sobre las colecciones
de bibliografia que debian incluir
para satisfacer y responder a sus
necesidades. El equipo de desarrollo de
guias y la unidad de investigacién de la
asociacion colaboraron para hacer este
proyecto realidad.

El lanzamiento representa la primera
fase de una iniciativa destinada
a desarrollar la capacidad de
investigacién e inspirar publicaciones
que promuevan la practica basada en
evidencia.

Durante la segunda fase,
los usuarios podran compartir
publicaciones propias que cumplan
los criterios establecidos para su
indexacién la biblioteca. Manténgase
en sintonia para enterarse del
lanzamiento del kit de herramientas
de investigacion de la RNAO en
2025. Este incluira recursos de
investigacién, como un manual de
redaccion, consejos de publicacion
y oportunidades para conectar con
investigadores.

Le damos la bienvenida

a la Biblioteca

Ablerta de
la RNAO

En la Libreria abierta, es posible buscar
por tema, palabra clave y autor. Ella esta
organizada en colecciones que incluyen:

¢ Publicaciones de la RNAO: articulos

o libros publicados por personal de
la RNAO (por ejemplo, revisiones
sistematicas de BPG, capitulos de
libros y otros articulos revisados por
pares).

¢ Publicaciones de BPSO: articulos

redactados por BPSO que analizan
la implementacion y la evaluacion
de BPG.

¢ RNAO en accion: articulos que

mencionan a la RNAO pero no
fueron redactados por miembros
del personal de la RNAO o de BPSO.
Estos articulos demuestran el
impacto de la RNAO.

¢ Publicaciones de sedes regionales,

regiones, grupos de interés

o grupos de trabajo: articulos
publicados por miembros de una
sede regional, region, grupo de
interés o grupo de trabajo de la
RNAO que detallan las actividades
del grupo.

¢ Informes de politicas de la RNAO:

una coleccién de informes de
politicas elaborados por la RNAO.

Visite RNAO.ca/open-library

¢Tiene preguntas? Comuniquese con
research@RNAO.ca

ALEXA PAROUSIS, RN, BScN, MSc, ES
INVESTIGADORA ASOCIADA DE LA RNAO
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El panorama del

CAMBIO

Como los problemas sociales actuales mas acuciantes

afectan a las BPG y al trabajo de las BPSO.

| conmemorar 25 anos

del Programa de guias

de mejores practicas

clinicas (BPG) de la RNAO,

seriamos negligentes si
no examinaramos mas de cerca c6mo
el panorama social actual influye en las
BPG y en el trabajo de las Best Practice
Spotlight Organizations® (BPSO®). Los
temas del racismo hacia los negros, la
salud indigena, la equidad sanitaria para
la comunidad 2SLGBTQI+ y la reduccion
de danos son preocupaciones sociales
que aborda la RNAO.

Por tanto, ¢qué tienen que ver estos
problemas sociales con las BPG?

En términos simples: Mucho.

El compromiso incansable de la
RNAO con politicas publicas saludables
basadas en evidencia y las BPG sobre
equidad sirve para informar la practica
de enfermeria en entornos clinicos,
instituciones académicas, investigacion,
politicas y gestion.

Analicemos en mayor profundidad
estos problemas sociales en el contexto
de las BPG que informan la practica de
enfermeria en estas areas, asi como
la promocion continua y crucial de los
promotores de las BPG, los lideres de
BPSO y la RNAO para mantenerse fieles a
un compromiso que pone a los pacientes,
clientes y miembros de la comunidad en
el centro del cambio de la practica y la
formulacion de politicas.
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Racismo hacia las personas

negras en la enfermeria

En octubre de 2023, se comenz6

a trabajar en una nueva BPG de la

RNAO centrada en el racismo hacia las
personas negras en la enfermeria, que
se publicara en febrero de 2026. Al
frente de este trabajo se encuentran las
RN y copresidentas, Dra. Bukola Salami,
Catedra de investigacion de Canada en
Salud de personas negras y racializadas,
y el Dr. LaRon Nelson, Decano asociado
de Salud global y equidad, y Profesor
asociado de enfermeria de Independence
Foundation en la Universidad de Yale.

“Sabemos que el racismo hacia los
negros es un hecho real”, explica Salami.
“Las personas negras experimentan
desigualdades, y los enfermeros negros...
enfrentan desafios en términos de
acceso al liderazgo y... a lidiar con las
microagresiones”. A pesar de ello, afirma
que el panorama social ha cambiado
desde los primeros dias de confrontacion
racial vinculada al asesinato de George
Floyd en 2020.

“Lo que hemos notado Gltimamente es
un aumento de la opcion a ... iniciativas
EDI (de equidad, diversidad e inclusion)”,
senala Salami. “Y debemos seguir
preguntandonos: ¢Como podemos
elaborar estrategias y continuar
resolviendo los problemas relacionados
con las inequidades y la desigualdad?”

POR KIMBERLEY KEARSEY

“Creo que esta BPG... sera un recurso
excelente para mantener el impulso
y proporcionar herramientas que la
gente pueda utilizar para abordar el
racismo hacia los negros”, prevé Salami.
Como catedratica, su prioridad es
dejar de lado el alboroto y centrarse en
recomendaciones que se basen en las
experiencias del panel. “Todos aportamos
nuestra experiencia de vida en el ambito
clinico...en el ambito educativo...nos
basamos en la experiencia de vida y
también en la experiencia educativa para
informar la BPG... a fin de garantizar que
sea beneficiosa y tenga un impacto en los
enfermeros y, en Gltima instancia, en la
atencion al paciente”.

Nadia Prendergast, ganadora del Premio
de reconocimiento de la RNAO y miembro
del panel de expertos, escribi6 un libro
sobre el tema, An introduction to anti-
racism for the nursing professional (Una
introduccién a la lucha contra el racismo
para el profesional de enfermeria), en
2023. Esta docente de la Universidad
Metropolitana de Toronto afirma que ain
existe “tranquilidad” en torno al racismo
hacia los negros a pesar de que este es
un “problema social grave”. Pero eso, no
disuadira a defensores enérgicos como los
del panel de BPG.

“Lo que estamos viendo ahora
es que hay mas investigacion, mas
estudios, mas profesores



La Dra. Bukola Salami
es copresidenta de la

mas reciente BPG de
la RNAO centrada en
el racismo hacia las
personas negras en la
enfermeria.

y académicos negros que tienen un
espacio para expresarse”, sugiere,
y anade que “... existen factores
determinantes sociales y de salud
que demuestran que el racismo hacia
los negros prevalece en nuestros
sistemas de salud, nuestros sistemas
educativos... en fin; en todos los
sistemas”. Los enfermeros “... deben
participar mas activamente como
aliados fundamentales y como
organismo de representacion que alce
la voz en contra del racismo hacia los
negros. Tenemos la responsabilidad
de concretar el cambio y no podemos
hacerlo por separado, sino que en
conjunto”.

La BPG es una herramienta que
nos ayuda y esta destinada a todos
los enfermeros, declara Prendergast.
“No solo va a ayudar a los enfermeros
negros, sino que también a los
enfermeros blancas y racializados.
Contaremos con una competencia que
es diversa en lugar de una competencia
que se desenvuelve desde una sola
perspectiva. A pesar de que estamos

trabajando con miras a lograr la
equidad, a veces construimos nuestros

propios enclaves y quedamos atrapados

en ellos. Sentemos las bases para
entendernos mutuamente”.

Prendergast senala que “aprende
mucho” de su trabajo en el panel.

“El cambio conlleva dolor e
incomodidad, pero puedo enfrentar
estas dificultades de la mano de mis
colegas. Puedo superar mi propia
incomodidad y mi propio dolor. Sin
embargo, el proceso de superacion de
este dolor me convertird en una mejor
persona y transformara a mis colegas
para que den lo mejor de si”.

Salami cuenta que el panel es un
grupo afiatado de enfermeros negros
comprometidos con la justicia social
y la equidad. Y reconocen que habra
mucho que hacer después de que se
publique la BPG. “Incluso después de
la BPG, debemos mantener el rumbo
hacia la equidad. No se trata de
alcanzar una meta (la BPG) e irnos a
casa. Este es un proceso continuo”. RN

FOTO: STANG PHOTOGRAPHY, JASON STANG

Combinacion del cambio
en la practica con una
promocion mas amplia
de la RNAO

El Grupo de trabajo de enfermeros
negros (BNTF, por sus siglas en
inglés) de la RNAO se formé en
junio de 2020 tras los brutales
actos de racismo y discriminacion
contra personas negras en
Canada, Estados Unidos y todo el
mundo. El asesinato de George
Floyd a manos de la policia fue
una atrocidad que dio lugar a un
movimiento de solidaridad para
poner fin a las desigualdades
raciales.

La misién del BNTF es reducir
el racismo y la discriminacion
contra las personas negras en
la profesion de enfermeria. En
febrero de 2022, publicé su
informe del Grupo de trabajo
con 19 recomendaciones. La
formacion del grupo de interés
Black Nurses Leading Change
(BNLC) de la RNAO se inspird
en las recomendaciones del
grupo de trabajo. Este grupo
promueve la mentoria, el apoyo
educativo y las oportunidades de
establecimiento de redes para
enfermeros negros.

Para obtener recursos e
informacion sobre este trabajo
en curso, ademas de ejemplos
de miembros que marcan la
diferencia, visite RNAO.ca/in-
focus/Black-nurses-and-RNAO.
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Salud indigena

En 2022, se publicé la primera BPG

de la RNAO centrada en los indigenas:
Promocion de la reduccion y el
abandono del tabaquismo en personas
indigenas en edad reproductiva y sus
comunidades. Se esta elaborando

una segunda guia que se centra en la
promocion de la vida y la prevencién del
suicidio juvenil.

Greta Meekis es coordinadora de
bienestar infantil y lider de BPSO para la
Primera Nacién Sandy Lake, situada 600
kildmetros al noroeste de Thunder Bay.
Ella y su equipo querian implementar la
BPG sobre abandono del tabaquismo

para dejar de fumar porque esta guia
sugeria que las evaluaciones de salud
holisticas debian incluir conversaciones
sobre el tabaquismo en un marco
cultural seguro.

Meekis, que es indigena, ha
desempenado un rol fundamental en su
comunidad y en los programas centrados
en los indigenas de la RNAO. “Su
liderazgo y autenticidad son contagiosos”,
comenta la directora ejecutiva de
la RNAO, la Dra. Doris Grinspun,
fundadora del programa BPG. Gracias
a su invaluable perspectiva personal y
comunitaria, Meekis ahora se desempena
como copresidenta de la segunda BPG
centrada en los indigenas.

Greta Meekis (centro) conversa con los medios de comunicacion durante el
Simposio de BPSO centrado en los indigenas en Thunder Bay que tuvo lugar en
julio de 2024. La acompanan Joan Rae (derecha), directora de salud de la Primera
Nacion Sandy Lake, y la RN Cheryl Yost, instructora de BPSO de Sandy Lake.
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“Hace un ano, perdimos a una
promotora por suicidio. Ella formaba
parte del equipo y lo ayud6 a avanzar
y crecer”, recuerda Meekis con carino.
El trauma de esa pérdida desperto
en Meekis la necesidad de participar
en la nueva BPG. “En mi proceso de
sanacion, siento que debo tratar de
ayudar a los demas. Lo hemos
vivido y, como equipo en Sandy Lake...
sabemos qué hace falta. (En el
suicidio) existe un antes, un durantey
un después. Contamos con bastantes
recursos de prevenciéon y mucho apoyo
“durante”, pero en el “después”...hay
muchas deficiencias... ahi falta algo.
Como participantes del panel para la
nueva BPG, podemos ser parte del
cambio y generar mas conciencia
sobre esto”.

Si podemos
cambiar la
opinién o la
perspectiva de
una persona,
eso tiene un
gran impacto...
yeseesel
comienzo del
cambio.

La implementacion de la BPG
para Sandy Lake, que también esta
implementando guias sobre la depresién
perinatal y la atencion centrada en la
persona y familia, tiene que ver con la
comunicacion personal con los clientes,
explica Meekis. “Si podemos cambiar la
opinion o la perspectiva de una persona,
eso tiene un gran impacto para nosotros
porque esa persona se lo hara saber
a los demas, y ese es el comienzo del
cambio”.

Una de las campanas de
concientizacién mas exitosas se
desarrolld en forma de un programa
de radio en la primavera
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La BPSO de Sandy Lake organizé un
programa de radio en la primavera de
2023, atrayendo la participacion de
numerosos miembros de la comunidad,
que ademas pudieron conocer mas
detalles de los riesgos del tabaquismo.

de 2023. A todos los miembros de la
comunidad les encanta sintonizar la
estacion local, y numerosos oyentes
participan llamando para ganar premios,
cuenta Meekis. Para crear conciencia
sobre los peligros del tabaquismo, la
unidad de salud recibi6 a un invitado
especial en el programa para analizar la
evidencia sobre el tabaquismo y plantear
el problema de que el tabaco utilizado en

AR

los cigarrillos contiene azucar. Teniendo
en cuenta que muchos miembros de

la comunidad padecen diabetes, hubo
muchas reacciones a esto, recuerda
Meekis. Con el ofrecimiento de premios
por las respuestas correctas a un
cuestionario de seguimiento, Meekis
se mostré muy satisfecha con la
participacion de la comunidad.

“No puedo decir a las personas que no
pueden fumar en su propia casa”, afirma.
Pero compartir la evidencia en la BPG
y sugerir que consideren esa evidencia
cuando decidan si van a fumar cerca de
su hijo, ese es el enfoque que ella cree
que funciona en Sandy Lake. “Decimos:
“no cargue a su bebé durante 20 minutos
después de fumar” porque el monoxido
de carbono persiste. Esto es lo que nos
muestra la evidencia”. Y educar a la
comunidad y crear conciencia sobre la
evidencia es su objetivo principal.

“Siento que marcamos la diferencia”,
afirma Meekis con optimismo. “No existe
una manera correcta o incorrecta de
lograr nuestro objetivo. Incluso con una
persona a la vez”. Un paso a la vez es la
meta de Meekis y su equipo. “Dejar una
huella es muy gratificante y nos lleva a
esforzarnos alin mas cada dia”, dice. RN

En la estacion de radio, para un segmento especial para dejar de fumar, estan
Greta Meekis (centro), la promotora de BPG de Sandy Lake Charity Rae (de pie)
y la invitada especial Nicole Carnochan, lider de Tobacco Wise para la Unidad de
atencion oncolégica indigena de Ontario Health.

Asociacion del cambio
en la practica con una
promocion mas amplia
de la RNAO

Hace una década (2015),

la Comision de Verdad y
Reconciliacion de Canada
emitié 94 llamados a la accién
destinados a abordar el legado
de las escuelas residenciales y
promover la reconciliacion. Siete
de esas llamadas se centraron
especificamente en la salud
(nGmeros 18-24).

Los enfermeros estan
contribuyendo activamente y

de muchas formas a mejorar la
salud indigena y a responder a
estos llamados a la accién. En
2021, se formé el Indigenous
Nurses and Allies Interest Group
(INAIG, Grupo de interés de
enfermos y aliados indigenas)
de la RNAO para movilizar a los
enfermeros y generar conciencia
sobre el impacto del racismo, la

discriminacion y las desigualdades
sistémicas en curso en la profesion
de enfermeria y el sistema de
salud que perjudican la salud y el
bienestar de los indigenas.

En 2018, la RNAO obtuvo fondos
gubernamentales para colaborar
con grupos indigenas clave a fin
de abordar las desigualdades
sociales y de salud que siguen
afectando a las comunidades
indigenas. En marzo de 2019, ocho
comunidades indigenas firmaron
formalmente asociaciones

de BPSO con la RNAO y todas
estan obteniendo muy buenos
resultados. Desde entonces, se
han unido mas y un nimero mayor
de ellas estan preparadas para
firmar en 2025.

Para obtener recursos e
informacion sobre este trabajo

en curso, ademas de ejemplos

de miembros que marcan la
diferencia, visite RNAO.ca/in-focus/
Indigenous-health.

REGISTERED NURSE JOURNAL |

37



FOTO: QUEST COMMUNITY HEALTH CENTRE

Los miembros del equipo de BPG del Quest Community Health Centre de Niagara (de izquierda a derecha) Ailish Westaway,
Jenny Stranges y Kim Parise.

Equidad sanitaria para la
comunidad 2SLGBTQI+

La defensa por y para la comunidad
2SLGBTQI+ ha sido una prioridad para la
RNAO durante las Ultimas dos décadas.
La asociacién se vincul6 con expertos,
profesionales de la salud aliados y
personas con experiencia de vida para
crear la BPG Promocion de la equidad
sanitaria para la comunidad 2SLGBTQI+
en 2021. El Quest Community Health
Centre en la region de Niagara, es
una de las 10 BPSO que actualmente
implementan la BPG.

“La publicacion de esta BPG fue
una agradable sorpresa”, senala Jenny
Stranges, directora de programas de
Quest. La implementacion “...nos ofrecié
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una buena oportunidad para analizar el
trabajo que habiamos estado haciendo
y pensar en como podriamos expandirlo
alin mas... de una manera coherente con

los datos y las mejores practicas clinicas”.

La poblacion 2SLGBTQI+ representa
entre el 40 y el 45 por ciento de los
clientes que visitan Quest, que es la
tercera clinica para personas transgénero
mas grande de Canada (las otras se
encuentran en Toronto y Vancouver). Estas
personas provienen principalmente de la
region de Niagara, pero también viajan
desde otras comunidades, como Oakville,
Burlington y Hamilton. Y viajan porque han
escuchado opiniones favorables de Quest.

Un servicio que ha atraido atencién
positiva es la deteccion del cancer de
cuello uterino a través de los exdmenes
de Papanicolaou (PAP). “Los PAP no

son precisamente agradables”, senala
Kim Parise, RN de Quest. Después
del examen, las clientas reciben
una encuesta anénima “..y lo que
pasa es que la gente les cuenta a
sus amigos que este es un entorno
realmente seguro y positivo para venir
a practicarse el examen”. Parise afirma
que los comentarios en las encuestas
contemplan desde “este es un espacio
seguro” hasta “la gente es muy
respetuosa”, “es lo mas profesional que
he visto” y “fue muy simple”. Asimismo,
sefnala que esta notando que mas
personas vienen a hacerse los examenes.
“A las personas no binarias o que
se identifican como transgénero...
cualquier procedimiento médico les
causa una ansiedad enorme porque
nunca saben con certeza como las van a



percibir”, anade Stranges. “Siempre es
muy dificil asegurarse de que se usen sus
pronombres preferidos y que las personas
entiendan sus preferencias en torno
al lenguaje, a las partes del cuerpo... y
simplemente respeten su dignidad”.

La encuesta general de experiencia
del cliente de Quest, entregada por los
proveedores después de las citas o a los
clientes en la sala de
espera, también ha
generado comentarios
positivos. Segln Ailish
Westaway, promotora
de salud y lider de
BPSO en Quest, el
100 por ciento de los
clientes 2SLGBTQ+
que respondieron la
encuesta en 2023

Cualquier

comentaron que Quest

usa un lenguaje que

los hace sentir incluidos, y el 92 por
ciento sintié que Quest los acogio sin
juzgarlos.

“Por desgracia, las interacciones con el
sistema de salud han sido histéricamente
bastante dolorosas para la poblacion”,
senala Stranges. “Construir esa confianza
y el boca a boca de que es un lugar
al que puedes venir, sentirte seguro,

WE BOTH
GET,
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Un afiche que promociona los examenes
Papanicolaou en Quest se exhibe en
una de las salas para pacientes.

procedimiento
médico les causa una
ansiedad enorme
porque nunca saben
con certeza como las
van a percibir.

respetado y que se respeten los limites,
marca una gran diferencia”.

Como BPSO, Quest esta
implementando un total de ocho BPG de
la RNAO. Este centro participa en varios
comités comunitarios y trabaja con socios
comunitarios como Rainbow Health
Ontario para generar conciencia en
eventos y conferencias. Ademas, trabaja

con otros socios de

pp atencién comunitaria

para capacitar al
instructor en atencion
culturalmente
competente para la
comunidad 2SLGBTQI+
que accede a servicios
postoperatorios, lo
que puede plantear un
desafio después de la
cirugia de reafirmacion
de género. Quest
también trabaja en estrecha colaboracion
con Ontario Health Team de la region
de Niagara para garantizar que las
necesidades de la poblacion 2SLGBTQI+
se vean representadas en todos los
sectores de la salud.

“La BPG es tan importante porque... (la
equidad sanitaria para la
comunidad 2SLGBTQI+) es un tema en
constante cambio y evolucion. Exige
esfuerzo. Hay que seguir trabajando en
elloy esta es una gran oportunidad para
seguir haciéndolo y evolucionando como
organizacion”. RN

TESTIMONIOS

“Excelente servicio;
verdaderamente me ayudé a seguir
viviendo...gracias”.

- adulto de género queer

“Gracias por ofrecer un espacio y
atencion médica seguros para los
pacientes transgénero”.

- adulto joven transgénero

Asociacion del cambio
en la practica con una
promocion mas amplia
de la RNAO

La RNAO ha pedido al gobierno
provincial que se comprometa a
crear espacios seguros para la
comunidad 2SLGBTQI+. La RNAO
ademas ha pedido en reiteradas
ocasiones al lider de la oposicién
federal, Pierre Poilievre, que

deje de dirigir ataques a jovenes
transgénero y de género diverso.

En 2007, se form6 el Rainbow
Nursing Interest Group (RNIG,
Grupo de interés de enfermeria
Rainbow) de la asociacion y, desde
entonces, los miembros han
sostenido con orgullo la bandera
de la RNAO en cada Desfile del
Orgullo. Asimismo, los miembros
han presentado resoluciones a la
Asamblea General Anual en las
que se pide a los gobiernos y a
los lideres sanitarios que incluyan
las necesidades sanitarias de las
minorias sexuales y de género en
el plan de estudios de enfermeria.
En 2021, se publicé la declaracion
de postura de la RNAO sobre el
respeto a las comunidades de
diversidad sexual y de género,
elaborada en colaboracion con el
RNIG.

Las desigualdades en materia de
salud fisica y mental suelen ser
experimentadas de forma diferente
por las personas 2SLGBTQI+.

Sus resultados de salud se ven
afectados por la interseccion de la
identidad de género, la expresion
de género y la orientacion sexual
con otros factores determinantes
de la salud, como la edad, los
ingresos, las discapacidades, el
origen étnico o la raza.

Para obtener recursos e
informacion sobre este trabajo
en curso, ademas de ejemplos
de miembros que marcan la
diferencia, visite RNAO.ca/in-
focus/2slgbtqi.
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Reduccion de danos

La RNAO ha publicado tres BPG que
ofrecen recomendaciones para una
atencién 6ptima con una perspectiva de
reduccion de danos. La primera (ahora
eliminada) se centraba en apoyar a
los pacientes en el mantenimiento y
el tratamiento con metadona (2009).
La segunda BPG, ampliamente
implementado, se centra en Atraer a
personas que consumen sustancias
(2015). Una tercera BPG, publicada en
2018, proporciona recomendaciones
para la Implementacion de servicios de
inyeccion supervisados.

El Thunder Bay Regional Health
Sciences Centre (TBRHSC) es una
de las BPSO que implementa la BPG
de 2015. La RN Giulia Daniele es su
especialista en adicciones, medicina
y salud mental, asi como promotora
de las mejores practicas clinicas. Ella
asumio su cargo en junio de 2023,
cuando TBRHSC reconocié la necesidad
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de contar con una persona dedicada
para este trabajo. Thunder Bay ha sido
identificada como la ciudad nimero
uno en muertes por sobredosis

de opioides por cada 100,000
habitantes, explica. “Ese fue un factor
importante que contribuyé a que nos
dedicaramos a parte de este trabajo
porque reconocimos que existia una
preocupacion”.

En su rol, Daniele
apoya al personal
que tiene preguntas
e inquietudes
sobre salud mental
y consumo de
sustancias. Ella lidera
los esfuerzos por
educar a sus colegas
sobre el estigma,
la reduccién de
danos y la atencién
informada sobre el
trauma; ademas,
mejora las politicas
y los procedimientos para apoyar a los

No se

™
L1

‘-x‘

necesita una
politica que dé
permiso para
tratar a las
personas con
empatia.

E

enfermeros que trabajan
con pacientes consumidores de
sustancias. La BPG “ayuda a orientar
muchas de nuestras iniciativas...
cada vez que surgen politicas y los
procedimientos...revisamos la BPG y
analizamos como implementarla en
nuestras practicas”.

Daniele trabaja en estrecha
colaboracion con la RN Kim Gross,

quien también fue
gp contratada para
concientizar sobre la

reduccion de dafos en
cuidados intensivos.
Sobre la base de
referencias, Gross
evalla a los pacientes
y apoya a sus familias
en colaboracién

con el equipo de
atencion médica

y garantiza el alta

a la comunidad sin
problemas gracias

a su vinculo con socios externos.

Of F R GRS
Las RN Giulia Daniele (derecha) y Kim Gross ofrecen servicios de reduccion de daiios en el entorno de cuidados intensivos,
donde los promotores informan de que se necesitan mas servicios para abordar las necesidades de la poblacion.




Esta transiciéon es fundamental para
garantizar que los pacientes y sus
familias sigan recibiendo los servicios
que necesitan, cuando y donde los
necesitan.

De hecho, esto se agravé aln mas
en agosto de 2024, cuando Path 525
(un sitio de servicios de consumo
supervisado (SCS) operado por el
NorWest Community Health Centre en
Thunder Bay) recibié un aviso de que
seria uno de los 10 sitios de Ontario que
cerrarian en marzo de 2025 (conozca
mas detalles en la barra lateral (derecha)
y en RNAO.ca/news/media-releases).

Tali Magboo Cahill es una RN de cuidados
intensivos de Ottawa y ex representante del
este de Canada para la Harm Reduction
Nurses Association of Canada. Ella ayud6
a planificar y actué como panelista en un
seminario web organizado por el Programa
de salud mental y consumo de sustancias
de la RNAO.

El seminario web se centr6 en la
necesidad de intensificar los esfuerzos
de reduccion de dafios en entornos
hospitalarios. Los enfermeros de
cuidados intensivos se encuentran en
una posicion Unica para ayudar a las
personas que consumen sustancias,
afirma. “Tenemos la capacidad de
mejorar o arruinar el dia de un paciente y
de trabajar con ellos para que se sientan
comodos. Creo que esa es una facultad
que tenemos que reconocer... cuando
la gente esta en una situacién muy
vulnerable”.

“La reduccién de dafos es una
practica basada en evidencia para

Tali Magboo Calhill

personas que consumen drogas. Existe
una brecha cada vez mayor entre lo que
esta sucediendo en la comunidad... y
lo que sucede en el hospital. Cuanto
mas se acrecienta esta brecha... peor
servicio prestamos a nuestros pacientes”,
comenta.

Los enfermeros de cuidados intensivos
a menudo no saben a ciencia cierta
cual es su rol en la reduccién de danos
porque hay politicas y procedimientos
limitados que definan claramente lo que
deben hacer, agrega Magboo Cahill. No
obstante, “...no se necesita una politica
que dé permiso para tratar a las personas
con empatia y eficacia”, recuerda a los
enfermeros. “No hace falta una politica
para no juzgar”.RN

KIMBERLEY KEARSEY ES EDITORA JEFE
PARA LA RNAO.

FOCUS

Health Equity Consortium

El Health Equity Consortium de la RNAO reline a tres grupos de interés:

Black Nurses Leading Change, Indigenous Nurses and Allies Interest Group y
Rainbow Nursing Interest Group, para trabajar junto con el Grupo de trabajo
de enfermeros negros, el la directora ejecutiva de la RNAO y muchos otros
miembros del personal clave para: compartir perspectivas y experiencias;
identificar medidas colectivas para instar a todos los miembros a poner fin al
racismo y a todo tipo de discriminacion; enriquecer la carrera de enfermeria y
mejorar la atencion de la salud para todos.

Para obtener recursos e informacion sobre el Health Equity Consortium, visite el
sitio web de la RNAO y Health Equity In Focus (RNAO.ca/in-focus).

Asociacion del cambio
en la practica con una
promocion mas amplia
de la RNAO

Desde el anuncio del gobierno

de Ontario en agosto de 2024 de
cerrar los centros de SCS, la RNAO
ha afirmado enérgicamente que la
decision dara lugar a comunidades
inseguras, un aumento de las
muertes, la saturacion de los
servicios de urgencia y el aumento
de los costos sanitarios.

“Nuestro sistema de salud

trata a personas con cancer

y enfermedades cronicas con
compasion y servicios integrales”,
ha dicho en reiteradas ocasiones
la directora ejecutiva de la RNAO,
la Dra. Doris Grinspun. “Debemos
prodigar la misma atencién a
personas que luchan contra la
adiccion a sustancias”. La RNAO
hace un llamado al gobierno

para que adopte un modelo de

atencion integrado que apoye tanto
la reduccion de danos como los
servicios de tratamiento.

Los miembros de la RNAO también
se han pronunciado, uniéndose

a otros partidario preocupados

en mitines y protestas. Ellos se
han reunido con responsables

de la toma de decisiones en sus
propias comunidades para debatir
sobre las preocupaciones y ofrecer
una vision de primera mano

sobre el tema. Basandose en las
experiencias de vida y en el poder
de la evidencia, los miembros
estan creando conciencia de

que la desfinanciacion de los
programas de reduccion de danos
pone a la ideologia por sobre la
atencién médica.

Para obtener recursos e
informacion sobre este trabajo

en curso, ademas de ejemplos

de miembros que marcan la
diferencia, visite RNAO.ca/in-focus/
mental-health-substance-use.
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Lo que las

significan para mi

POR AMY GARZA

Una estudiante de enfermeria
internacional reflexiona sobre las BPG
y como ellas la ayudaron a identificar la
enfermera que aspira a ser.

i interés por cuidar a los demas comenzé cuando

en la infancia. Tenia un vecino que era solo dos

anos menor que yo Yy, cada vez que lo escuchaba

llorar, le decia a mi mama que tenia que cuidarlo.
Si uno de mis amigos se lastimaba mientras jugabamos, yo era
la primera en ayudar, incluso si solo necesitaba que le colocaran
una curita.

Como estudiante de enfermeria, me sorprende como
puedo prestar asistencia en el principio de la vida y apoyar
a las personas durante el proceso de la muerte, un acto
de profundo respeto y humanidad. Estas experiencias me
confirman constantemente que elegi la profesion correcta. Cada
conocimiento que adquiero me otorga fuerza y confianza para
seguir adelante con dedicacion y responsabilidad.

La primera vez que conoci las guias de mejores practicas
clinicas (BPG) de la RNAO fue cuando estaba en mi segundo
afno de estudio. Recuerdo haber pensado que serian una
excelente herramienta para los estudiantes y también para
los enfermeros de todo el mundo. Las BPG me han ayudado a
desarrollar conocimientos en numerosas areas de mi carrera.
Desde establecer un vinculo con mis pacientes hasta tener las
habilidades clinicas necesarias para ayudarlos en cualquier
etapa de su salud.

Mi experiencia como promotora estudiantil de las BPG ha sido
sumamente enriquecedora y significativa para mi desarrollo
profesional y académico. Una de las lecciones mas valiosas
que aprendi en este rol es la conexion entre el pilar clinico de
la enfermeria y el académico. Mientras estaba trabajando en
el hospital, una enfermera me explicé como el dolor que siente
una paciente al dar a luz se puede reducir con ejercicios de
respiracion adecuados. Me sorprendié como una técnica tan
sencilla basada en evidencia puede lograr que la experiencia
de esa madre primeriza sea mil veces mas placentera. Estoy
agradecida por aprender de enfermeros experimentados que me
ayudan a comprender de manera practica como se implementan
las recomendaciones de BPG basadas en evidencia en entornos
de atencién médica reales.

Las BPG afnaden valor a mi formaciéon académica al ofrecer
una estructura clara. Asimismo, me preparan para aplicar
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Amy Garza senala que ser parte de la iniciativa global de
BPG es motivo de enorme orgullo. FOTO: AMY GARZA

practicas mas seguras y con mas conocimientos en el futuro. Ser
parte de una Best Practice Spotlight Organization® (BPSO®) me
ofrece la oportunidad de promover las recomendaciones de las
BPG y los pasos para aplicarlas correctamente con mis colegas,
fortaleciendo el aprendizaje colaborativo y el compromiso con la
mejora continua.

Asistir a la primera universidad en México, la Universidad de
Monterrey (UDEM), y formar parte de esta iniciativa global es un
motivo de inmenso orgullo para mi. Esta asociacién es un gran
incentivo para participar activamente en todas las iniciativas
relacionadas con las BPG. De hecho, he tenido la oportunidad
de participar en el programa de promotores estudiantiles gracias
a la relacion de la UDEM con la RNAO y el compromiso con la
implementacion de las BPG.

En colaboracién con mi profesor y mis companeros
promotores, implementaré un programa de capacitacién en BPG
para el resto de los estudiantes y profesores de la escuela. En
el futuro, espero ofrecer esta capacitacion a otras facultades
de enfermeria en México. En México, somos pioneros, lo que
refuerza nuestra responsabilidad de contribuir al desarrollo de
una practica clinica basada en evidencia y coherente con los
mas altos estandares internacionales.

El compromiso y el entusiasmo de mis profesores, que
aman lo que hacen y me inspiran con su dedicacion, han sido
fundamentales para motivarme a continuar este camino hacia
la practica de la enfermeria basada en evidencia. Sin duda, mi
experiencia como alumna promotora de las BPG marcara un
punto de inflexion en mi futuro educativo y profesional.

La enfermeria trasciende al cuidado que brindamos a los
pacientes. Como estudiante de enfermeria, represento a la
proxima generacion de una profesion hermosa, atenta y bien
informada. Me hara muy feliz considerarme una RN promotora
cuando me gradue e ingrese al mundo laboral. RN

AMY GARZA ES ESTUDIANTE DE TERCER ANO DE ENFERMERIA
EN LA UNIVERSIDAD DE MONTERREY (UDEM) EN SAN PEDRO
GARZA GARCIA, MEXICO. LA UDEM SE CONVIRTIO EN UNA BPSO
ACADEMICA EN MARZO DE 2024.




EN DEFINITIVA

Lo que significa la enfermeria para mi...

Me diagnosticaron asma a una edad temprana y pasé mucho
tiempo entrando y saliendo del hospital. Recuerdo lo atentas y
carinosas que fueron las enfermeras con mi madre y conmigo
mientras me trataban por otra crisis de asma. En mi opinién, las
enfermeras eran superhéroes que, en lugar de capas, usaban
estetoscopios.

Siempre supe que queria trabajar en el sector de la salud,
pero mi camino para convertirme en enfermera no fue facil en
absoluto. Enfrenté numerosos desvios, obstaculos y razones
mas que suficientes para abandonar mi carrera de enfermeria.
No creia que pudiera finalizar el programa. Pensaba que las
personas como yo no podian ser enfermeras. En ese momento,
no conocia a ninguna enfermera negra.

Apenas recuerdo haber visto enfermeros negros en mi grupo y
ni hablar de un profesor negro. Me encontré tratando de encajar
con mis companeros no negros conduciendo a la escuela todos
los dias, en lugar de tomar el autobls comunitario. Cuando
hablaba con mis companeros y profesores blancos, era muy
cuidadosa de como lo hacia porque me preocupaba que no
entendieran mi postura en las conversaciones. Cedi terreno para
no incomodar a los demas. Recuerdo que un dia, en una sala de
conferencias con poca luz y mas de 1,000 estudiantes, levanté la
mano para expresar una opinion sobre por qué cierto estereotipo
sobre los negros no era cierto. El profesor respondi6: “Debes ser
negra, ¢verdad?”

Mis companeros de clase (blancos y no blancos) se molestaron
y le dijeron al profesor que estaba siendo racista. Toda la sala
de conferencias comenz6 a refunfuiar con su respuesta, pues el
profesor podria haber apoyado mi argumento en lugar de usar mi
raza para respaldar el suyo.

Después de graduarme, no tenia ni idea de qué campo
elegir. Cuando se me present6 la oportunidad de participar
como miembro del panel de expertos del Grupo de trabajo de
enfermeros negros de la RNAO, dudé. ¢Qué ven ellos en mi que
yO no veo?

He aprendido que mi trayectoria como recién graduada de
enfermeria es importante, en especial porque, actualmente,
estamos en las primeras etapas de desarrollo de una nueva guia
de mejores practicas clinicas que abordara el racismo hacia los
negros en la enfermeria.

Llevo unos meses en mi nuevo rol de RN como educadora
en diabetes y trabajo junto a algunas de las personas mas
solidarias, conocedoras y étnicamente diversas que he conocido.
Es como si Bernice Redmon (la primera RN negra canadiense
que trabajo en salud publica) eligiera este campo de la
enfermeria especificamente para mi. Me apasiona la ensenar
temas de salud y mi querida y difunta abuela, que padecia
diabetes, a menudo me alentaba para desarrollarme en la
enfermeria.

La enfermeria es una profesién que uno lleva en el alma. Se
convierte en parte de la propia identidad. Ser un espectador en
cualquier situacion no es opcion. Los enfermeros son intrépidos
y, a veces, cautos. A menudo, experimentamos situaciones limite
que templan nuestro caracter.

A los graduados que no estan seguros de qué disciplina elegir
0 qué intervenciones de enfermeria utilizar para su paciente, les
dejo estas palabras: Tienes el conocimiento, las habilidades y el
criterio. Ahora, aplicalos. RN

TANIA LAFLEUR SE GRADUO DE ONTARIO TECH UNIVERSITY

EN JUNIO DE 2024. ES ENFERMERA DOCENTE EN DIABETES EN
MARKHAM, ONTARIO.
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La membresia de RNAO ofrece ventajas

Proteccion de responsabilidad civil profesional Programa de asistencia legal (LAP)
e Cobertura 24/7 en todo Canada e cobertura legal adicional opcional
e respaldo de una péliza de seguro * honorarios legales para investigaciones de CNO
e supera los requisitos del Colegio de Enfermeros y asuntos laborales

de Ontario (CNO) e apoyo para la terminacion, reclamaciones de la
e sin cargo adicional para miembros RN y NP WSIB y reclamaciones de derechos humanos
e cobertura de hasta $10 millones por e hasta $10,000 por reclamacion

reclamacion e $64.57 adicionales al ano
RNAO.ca/PLP RNAO.ca/LAP
Programas de ahorro exclusivos para Defendemos la enfermeria y la salud.
miembros
e seguro de vivienda y automotriz La continua promocion de la enfermeria y la salud
e seguro personal por parte de la RNAO ha dado lugar a un cambio
e 25% de descuento en uniformes médicos positivo y profundo para el sistema de salud. Unase
e desarrollo profesional y programas educativos hoy para sumar su voz.

con descuento
e programas de financiamiento y becas

RNAO.ca/membership/benefits

Join.RNAO.ca
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