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Enfermeria Intensiva

EDITORIAL

XLII Congreso Nacional de la SEEIUC ®CM1

XLIl National Congress SEEIUC

EL XLl Congreso Nacional de la Sociedad Espanola de Enfer-
meria Intensiva y Unidades Coronarias (SEEIUC) reunio el
pasado mes de junio en Valencia cerca de 600 enferme-
ras. Este evento, como es habitual, se llevo a cabo junto
con el LI Congreso Nacional de la Sociedad de Medicina
Intensiva y Unidades Coronarias (SEMICYUC). El lema para
este afo ha sido «Medicina Intensiva: formacion y tecnologia
responsable».

Fieles a la filosofia de nuestro congreso, a lo largo de
los 2 dias y medio de duracion, se profundizo y actualizo en
temas esenciales para nuestra practica diaria, tal y como
queda reflejado en el programa.

El congreso se inici6 con una Conferencia Magistral por
parte la profesora Dona Adela Cortina, la cual nos explico
como ayuda la ética aplicada en el ambito de los cuidados
criticos.

Muchas de las presentaciones fueron impartidas por
expertos nacionales e internacionales de reconocido pres-
tigio. Este ano se contd con la presencia de 44 profesionales
de ambito nacional y 3 internacionales. Estos ultimos fueron
David Baker, Vicepresidente Center for Research, Evalua-
tion & Implementation, IMPAQ’s (EE.UU.) que nos ofrecid
una conferencia sobre TeamSTEPPS®, programa de entre-
namiento de habilidades de trabajo en equipo; Elsbeth C.
M. Ten Have, Directora de Calidad y Seguridad del Paciente
en el Centro Médico Universitario de Groningen (Holanda),
nos hablo de las rondas interdisciplinarias, la necesidad de
hacerlas y de hacerlas bien y, finalmente, Eva Barkestad del
Karolinska Universitatssjukhuset en Solna, Estocolmo (Sue-
cia) que nos expuso su experiencia de trabajar en una UCI
sin contenciones mecanicas.

El congreso desplegd una gran actividad cientifica, pre-
sentando en todas las actividades informaciones sobre temas
relevantes y de interés profesional. Existieron presentacio-
nes compartidas por diferentes profesionales, enfermeras,
médicos, psicdlogos, fisioterapeutas, logopedas, etc., en las
que primo el trabajo en equipo basado en criterios de cono-
cimientos y competencias profesionales. Se recorrieron a
través de diferentes mesas redondas importantes temas en
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la practica clinica enfermera que invitaron al debate y a la
reflexion tales como:

- «Adecuacion de los cuidados al final de la vida. Apuesta
por la calidad». Mesa conjunta en la que se debatieron
los conflictos interprofesionales delante de un paciente
que se encuentra al final de la vida, las estrategias tera-
péuticas a establecer dentro de un plan anticipado de
cuidados, Miriam del Barrio nos hablé de la ayuda u obs-
taculos que la enfermera puede tener en los cuidados vy,
finalmente, la profesora Montse Busquets expuso diferen-
tes aspectos de la ética del cuidar en el paciente critico.

- «Medidas de contencion fisica: ética, prdcticas y
realidades». En ella se debatieron los diferentes usos
de la contencion fisica del paciente, desde el punto de
vista ético, seguridad y revisando la evidencia cientifica
al respecto. Fue interesante ver la conceptualizacion de
esta técnica segin el entorno legal y cultural de cada
pais. Participaron Gemma Via, enfermera de la UCI del
Hospital Universitario de Bellvitge; Maria Acevedo, enfer-
mera de la UCI Médica del Hospital Universitario Puerta
de Hierro Majadahonda; Montse Busquets, profesora de la
Universidad de Barcelona y Miembro de la Comision Deon-
tologica del Colegio Oficial de Enfermeras y Enfermeros
de Barcelona, y Eva Barkestad, enfermera del Karolinska
Universitatssjukhuset.

- «lLa comunicacion interprofesional: estrategias e instru-
mentos para mejorar el trabajo en equipo multidiscipli-
nary la seguridad del paciente». Mesa redonda conjunta,
en ella se mostraron herramientas dentro de programas
de entrenamiento que facilitan la adquisicién de habilida-
des en el trabajo de equipo y la comunicacion, contando
como experto mundial al Sr. David Baker, se analizaron la
necesidad de las rondas interdisciplinares, asi como mos-
trar el método correcto para llevarlas a cabo, por parte de
la Sra. Elisabeth C.M. ten Have y Maria Amparo Bodi, Jefa
del Servicio de Medicina Intensiva del Hospital Universi-
tari de Tarragona Joan XXIll, nos expuso su experiencia
en el método de como monitorizar de forma continua
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los objetivos mediante analisis aleatorios en tiempo real
(AASTRE).

- «Encrucijada aéreo-digestiva: abordaje
interprofesional». Mesa redonda en la que se abordd por
parte de Jorge Puchades la evaluacion de la disfagia en el
paciente traqueotomizado, el papel activo y formativo en
el manejo de la misma por parte de Maria Jose Segrera,
manejo de la deglucion por Lourdes Baion y aspectos
de comunicacion con el paciente traqueotomizado, por
parte de Olga Vallés.

- «Nuevos avances en la donacién de 6rganos». Monica Deli-
cado expuso las estrategias de ayuda a las familias al del
potencial donante, Jesus Leal habloé sobre la Guia Clinica
de entrevista familiar para la solicitud del consentimiento
informado y Consuelo Caniego expuso la actuacion en el
donante de organos en asistolia no controlado en el medio
extrahospitalario.

También se desarrollaron sesiones tematicas como: Estra-
tegias en la atencion y prevencion del sindrome confusional
agudo; Seguridad del paciente en unidades de cuidados
intensivos, y Analgesia y sedacion.

Los «Up to Date» trataron sobre la Alimentacién en el
paciente critico e impacto en su estado nutricional y la Ven-
tilacion mecanica no invasiva versus gafas nasales de alto
flujo. También destacar, la conferencia La innovacion, el
disefo de servicios y la UCI por parte de Miguel Tito Malone.

Por otra parte, se desarrollaron talleres sobre: Técni-
cas continuas de depuracion extrarrenal; Higiene integral
del paciente critico y su entorno; Ventilacion mecanica
no invasiva: manejo de las diferentes interfaces y venti-
ladores; Manejo y control de la temperatura: hipotermia
inducida; Monitorizacion hemodinamica por termodilucion
transpulmonar y curva de pulso; Movilizacion precoz del
paciente critico; Redes sociales y cuidados intensivos. Como
novedad este aio hemos realizado 2 talleres de simulacion
clinica para la formacion continuada de los profesionales del
paciente critico.

La actividad cientifica mas destacable del congreso ha
sido, sin duda alguna, las presentaciones orales y poster.
Hubo un total de 294 presentaciones en modalidad péster,
las cuales fueron francamente atrayentes, tanto por el con-
tenido como por la forma de los mismos. Las presentaciones
en comunicacion oral fueron 62, siendo su nivel de calidad
cientifica muy satisfactorio.

Otro dato que merece la pena comentar y que puede
ser igualmente relevante para hacernos una idea clara del
alcance y las dimensiones del congreso, desde el punto

de vista cientifico, es la procedencia de los participantes,
estando representadas, practicamente, la totalidad de las
comunidades del pais. Lo que nos muestra que el Congreso
Nacional de la SEEIUC continGa siendo el evento cientifico
mas importante en el &mbito de atencion al paciente critico.

Por ultimo, la Ceremonia de Clausura tuvo lugar el miér-
coles dia 22 de junio en el auditorio, donde se hizo entrega
de los premios correspondientes a la SEEIUC. Al finalizar
el acto, la presidenta de la SEEIUC, Sra. Gemma Marti-
nez Estalella, hizo un breve recuento de lo acontecido en
el evento, dando por clausurado oficialmente el congreso,
y emplazaron a los asistentes para el proximo congreso
2017, que tendra lugar en Madrid. En este sentido, hemos
empezado ya a trabajar con empefo, firmeza y el sufi-
ciente animo e ilusion para ofreceros un encuentro donde se
cumplan satisfactoriamente vuestras expectativas, funda-
mentalmente cientificas. Para que nuestra sociedad avance
es imprescindible la colaboracion de todos, para ello resulta
de vital importancia la difusion de la ciencia y la partici-
pacion de profesionales en la practica de la investigacion
cientifica. Finalmente, solo me queda animaros a que con-
tinuéis mejorando vuestro nivel cientifico y profesional,
y mostréis vuestros resultados con comunicaciones orales,
posters, etc. en el congreso.

No quisiera terminar estas lineas sobre lo que ha sido el
XLII Congreso Nacional de la Sociedad Espanola de Enfer-
meria Intensiva y Unidades Coronarias, sin agradecer y
mencionar la altruista y excelente labor realizada por las
personas que constituyen la Junta Directiva y el Comité
Cientifico. Cabe sefnalar que el programa presentado fue la
culminacion de un largo trabajo llevado a cabo por todas
ellas, atendiendo a las aportaciones cientificas del Comité
Cientifico Local. También quisiera dar las gracias a las
empresas que han patrocinado nuestro congreso: Bard Medi-
cal, B.Braun, Baxter, CareFusion, Convatec, Dextro, Drager,
Hill-Rom, Intersurgical, Laerdal, Medtronic, Pulsion y Vesis-
min.

Y evidentemente, agradecer profundamente a todos los
ponentes su esfuerzo y participacion en el congreso, a los
autores por presentarnos sus interesantes trabajos, a los
congresistas y permitanme una distincién especial al apoyo
y aporte de todos los socios.

Recibid un muy cordial saludo.

Hasta pronto.

Gemma Martinez Estalella
Presidenta de la SEEIUC



