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RESUMEN

Para conseguir el reconocimiento de la profesion enfermera es necesario
adquirir un cuerpo de conocimientos, con base cientifica y acorde con la
realidad socio-econdmica, cultural y politica. Es decir, las enfermeras necesitan
estar preparadas de forma competente siendo asi capaces de desenvolverse
en diferentes contextos, con otros idiomas y culturas. La participacion en
programas de movilidad como el Erasmus puede favorecer esta preparacion.
Actualmente no existe ninguna guia oficial en diferentes idiomas, que integre
vocabulario y expresiones de uso diario en la profesion, que pueda usarse
como documento de consulta por los alumnos.

Por este motivo se ha llevado a cabo un estudio desarrollado en dos fases, una
primera observacional, descriptiva y longitudinal, y una segunda
quasiexperimental, descriptiva y longitudinal.

Para ello se han realizado dos encuestas a todos los estudiantes de enfermeria
matriculados en el curso 2018-2019 y a los alumnos egresados que hayan
formado parte del programa Erasmus durante los cursos 2016-2017 y 2017-
2018. La primera con el objetivo de averiguar las necesidades percibidas por
los alumnos y enfermeras, y la segunda, para valorar el grado de satisfaccion y
de utilidad respecto a la misma.

El 97,5% del tamafio muestral (n=215) consideré necesaria la creacion de un
glosario de estas caracteristicas. El item de mayor relevancia para el alumnado
fue “Conceptos generales” (80,8%, n=193), y el area de trabajo “Urgencias”
(85,4%, n=204). Con esta informacién se desarroll6 una guia en espafiol, inglés
e italiano (gracias a la colaboracion con la universidad de San Raffaele, Milan).
El 95,1% de los alumnos que participaron en la segunda encuesta (n=98)
opinan que les habria sido atil contar con una guia como esta. El 97,1%
(n=100) considera que se ajusta al trabajo diario como estudiante de
enfermeria en précticas, y el 99% (n=102) cree que deberia implementarse.

En resumen, el desarrollo de una guia de vocabulario y expresiones es
considerado por los alumnos como necesario para conseguir asi una formacion

mas completa.
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ABSTRACT

In order to obtain the recognition of the nurse profession it is necessary to
acquire a body of knowledge, with scientific basis and in accordance with the
socio-economic, cultural and political reality. In other words, nurses need to be
prepared competently so they can work efficiently in different contexts, with
other languages and cultures. Participation in programmes such as Erasmus
can encourage this preparation.

There is currently no official guide that integrates vocabulary and expressions of
everyday use in the profession in different languages, which can be used as a
student consultation document.

For this reason this study has been carried out in two phases, a first one
observational, descriptive and longitudinal, and a second one
quasiexperimental, descriptive and longitudinal.

For this purpose, two surveys have been carried out to all the nursing students
enrolled in the 2018-2019 course and, also, to the graduate students who have
been part of the Erasmus programme in the 2016-2017 and 2017-2018 course.
The first one with the objective of finding out the needs perceived by the
students and graduated nurses, and the second one to assess the degree of
satisfaction and usefulness with respect to it.

97.5% of sample size (n=215) considered necessary to create a glossary of
these characteristics. The most relevant item for the students was "general
concepts” (80.8%, n=193), and the work area "emergencies" (85.4%, n=204).
With this information, the glossary was developed in Spanish, English and
Italian (thanks to the collaboration with the University of San Raffaele, Milan).
95.1% of the students who participated in the second survey (n=98) think that it
would have been useful to have a guide like this. 97.1% (n=100) considers that
it fits in the daily work as a trainee nursing student, and 99% (n=102) believes
that it should be implemented.

In short, the development of a vocabulary and expressions guide is considered

by the students as necessary to achieve a more complete training.

Key words: Students, Nursing, Erasmus, Glossary, Languages.
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1. INTRODUCCION

1.1.Competencias Enfermeria practicas en la practica clinica:
En 2006, con la publicacion de las nuevas directrices para el nuevo titulo de
Grado en enfermeria, se defini6 a las enfermeras como “Expertos en
proporcionar cuidados para satisfacer las necesidades de salud de las
personas, las familias y los grupos sociales en las distintas etapas del ciclo vital
y en situaciones derivadas de problemas de salud, identificando sus
capacidades y estableciendo métodos de ayuda para compensar sus
limitaciones, guiarles, apoyarles, ensefiarles y promover un entorno favorable a

su desarrollo” *

. Actualmente, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), dice
que “La enfermeria abarca la atencion autbnoma y en colaboracién dispensada
a personas de todas las edades, familias, grupos y comunidades, enfermos o
no, y en todas circunstancias. Comprende la promocion de la salud, la
prevencion de enfermedades y la atencibn dispensada a enfermos,
discapacitados y personas en situacién terminal’.

Pero esto no ha sido siempre asi, hubo un punto de inflexion en 1977 con la
integracion de los estudios de enfermeria en la Universidad, que permitio
evolucionar desde una formacion en su mayoria practica a un equilibrio tedrico-
practico, ya que se comienza a desarrollar un cuerpo de conocimientos propio

de la profesion 3*.

En la década de los 90, con el proceso de cambio que se da en la Universidad
debido a la Ley de Reforma Universitaria (Ley Organica 111/1983 de 25 de
agosto de Reforma Universitaria), los alumnos pasan a tener un papel mas
activo durante toda su formacion. Este hecho favorece el desarrollo de
programas como el Erasmus, ya que los estudios de la diplomatura comienzan

concordar con la normativa europea °.

Durante el ultimo tercio del siglo XX se puede apreciar que el objetivo de la
Union Europea fue establecer un proyecto educativo compartido, y la creacion
del Espacio Europeo de Educacion Superior (EEES) es la prueba de ello. Este
hecho fue de extrema relevancia para la mejora de la calidad de la ensefianza

superior a nivel europeo, favoreciendo el desarrollo de las competencias
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necesarias para la formacién de enfermeras capaces de desenvolverse en una
sociedad que evoluciona a una velocidad vertiginosa con las tecnologias e
investigaciones que se estan llevando a cabo. Esta evolucién supone continuos
retos para los profesionales de enfermeria, que siempre van a intentar proveer

al paciente de la mejor atencién posible, de manera holistica®®.

1.2.Programa Erasmus
Las primeras pinceladas para el desarrollo del programa Erasmus (Cuyo
acronimo responde a “European Comunity Action Scheme for the Mobility of
University Students”), tal como lo conocemos hoy, se dieron el 14 de marzo de
1995, fecha en que se cred el Programa Socrates (Decision 819/95 CE). Este
programa, que estuvo vigente desde 1995 hasta 1999, estaba destinado a
contribuir al desarrollo de un espacio europeo abierto de cooperacion que
favoreciera una formacién de calidad. Este programa incluia ya, entre otros, el

Erasmus.

El 24 de enero del afilo 2000, se aprobd el programa Socrates Il (Decision
2000/253/CE) en cuyo apartado 3 refiere que “El programa apoyara el
desarrollo de los conocimientos, de las aptitudes y de las competencias que
puedan favorecer un ejercicio activo de la ciudadania y la capacidad de
insercion profesional’.

El contexto educativo, social y politico presente en el momento de finalizacion
de la segunda fase del programa Sécrates, fue la base de la creacion del
Lifelong Learning Programme (Programa de Aprendizaje Permanente) el 15 de
noviembre de 2006 (Decision 1720/2006 CE). Este estuvo vigente entre los
afios 2007 y 2013, e incluia el programa Comenius, Grundtving, Erasmus vy
Leonardo. Su objetivo era convertir el programa en una referencia de calidad
mundial al favorecer el intercambio y la cooperacién con la movilidad entre
sistemas de formacion.

Posteriormente, el 18 de diciembre del mismo afio de inicio de este programa,
se redacta la Recomendacion del Parlamento Europeo y del Consejo
(2006/962/CE) sobre las competencias clave para el modelo de aprendizaje

propuesto, de forma que permitiera llevar a cabo un aprendizaje permanente >°.



La dltima modificacion que ha habido en la evolucién de los programas de
movilidad ha sido la creacion en 2013 de un nuevo programa llamado “Erasmus
+”. Este sustituyo al Lifelong Learning Programme, y esta vigente desde el afio
2014, y hasta el afio 2020.

Incluye a mayores el Programa Juventud en Accion y los Programas
Internacionales de Educacion Superior Erasmus Mundus, Tempus, Alfa y
Edulink. Por lo tanto, se puede considerar su creacion como la unién de todos
los programas conocidos, no solo en los ambitos de la educacion y la
formacidn, sino también el deporte.

Este programa pretende prestar mas atencion al seguimiento y a los resultados
de los estudiantes, y tiene como objetivos:

e Mejorar la movilidad, tanto académica como laboral, y la cooperacién
entre estudiantes y personal de diferentes instituciones europeas de
educacién superior de los paises asociados de la U.E. (Unién Europea).

e Favorecer que las practicas se desarrollen de forma innovadora,
apoyando el desarrollo de contenidos de igual forma innovadores, y
basados en las T.1.C (Tecnologias de la Informacién y la Comunicacién).

e Lograr la reduccion del abandono escolar y el desempleo.

Pueden participar en él tanto estudiantes como personal (docente y no
docente) que pertenezcan a instituciones de educacion superior, y empresas,
durante un periodo minimo de 3 meses y maximo de 12 meses. Actualmente la
movilidad geogréfica se realiza desde los 27 estados miembros de la Union

Europea®™®.

1.3.Enfermeriay Erasmus

Con la modificacion de los planes de estudios y de la sistematica de trabajo se
contribuye a redefinir el escenario de la educacion en el grado de enfermeria.
Actualmente, con la tendencia al autoaprendizaje (mediante el estudio de
casos, el aprendizaje basado en problemas...), los 4 afios de formacion buscan
la adaptacion a las nuevas exigencias de la profesion enfermera, como la
demanda de unos cuidados de mayor calidad.

Para ello es preciso el aprendizaje orientado hacia la formacién continuada a lo

largo de la carrera profesional, a la investigacién y a la innovacién docente.™



El Consejo Internacional de Enfermeria (CIE) indica que, entre las
competencias de una enfermera, se encuentra el disefio y evaluacion de
proyectos de investigacion.

Por este motivo, conocer otros idiomas como el inglés, ademas de ser
fundamental dentro del marco del EEES, permite el acceso a gran cantidad de
material bibliografico. De forma los idiomas se convierten en una necesidad
formativa para las enfermeras.

Ademas, se ha comprobado que el proceso de comunicacion en una lengua
diferente a la materna supone una fuente de ansiedad para alumnos y
enfermeras. Programas como el Erasmus promueven un aumento de la
confianza, favoreciendo asi el crecimiento a nivel tanto social como

linguiistico.*>*3

Es fundamental que las universidades egresen enfermeros capaces de
proporcionar cuidados “culturalmente competentes”. Es decir, unos cuidados
que se adapten a la situacion de cada individuo, teniendo en cuenta que
diferentes creencias, valores, e idiomas desembocan en diferentes
necesidades.

Mediante los programas de movilidad, se intenta conseguir profesionales
competentes internacionalmente, que respeten y asuman las diferencias
especificas del contexto socio-cultural de los pacientes, sin que esto interfiera

en unos cuidados eficientes. 1420

Por ello desde la Universidad de Valladolid se tienen convenios con diferentes
universidades europeas: tres en ltalia, nueve en Portugal, una en Reino Unido,
y una en Suiza.’® Ademas, durante este curso académico se ha firmado un

nuevo convenio de colaboracion e intercambio con Finlandia.

1.4.Justificacion
Debido a la inexistencia de guias oficiales de vocabulario y/o expresiones
adaptadas a los alumnos de enfermeria que realizan un Erasmus, el desarrollo
de la misma podria ser de gran utilidad para futuras promociones de

enfermeros, tanto espafioles como extranjeros, que participen en el programa.



El intercambio cultural que implica el Erasmus supone el desarrollo de las
competencias necesarias para la profesion en otro pais, esto conlleva un
proceso de adaptacion a una cultura e idioma diferente.

El desconocimiento del idioma puede implicar una gran dificultad al inicio del
programa. La existencia de una guia oficial, reconocida por la universidad que
auné vocabulario y expresiones relacionadas con la profesion enfermera en
diferentes idiomas, podria suponer una mejor adaptacion inicial, facilitando asi
la transicion.***

El inglés, actualmente, es considerado como la lengua de eleccién para las
relaciones internacionales a todos los niveles (politica, economia, ciencia...).
De forma que, para poder estar al dia de las nuevas investigaciones y avances,
es necesario conocer este idioma.*®

Debido a esto, y buscando favorecer la obtencion de una formacion mas
completa en todas las éareas reflejadas en las guias docentes de las

asignaturas de Practicum I, Il y 111168

, €S preciso averiguar las necesidades del
alumnado de enfermeria, y tras ello, el desarrollar dicha guia, siendo este el

motivo por el que se ha llevado a cabo el siguiente trabajo.



. OBJETIVOS

2.1.General

Desarrollar una guia de vocabulario y expresiones que favorezca la
internacionalizacion de los cuidados en los alumnos Erasmus de

enfermeria durante las préacticas clinicas.

2.2.Especificos

Analizar las necesidades en cuanto a vocabulario y expresiones de los
alumnos que hayan realizado o vayan a formar parte del programa
Erasmus.

Disefiar y validar las encuestas mediante las cuales se realizara el
estudio observacional.

Implementar dicha guia en los alumnos del curso 2018-2019 vy
egresados de la Universidad de Valladolid.

Evaluar del grado de satisfaccion y de utilidad percibido por los alumnos
del 2018-2019 y egresados de la Universidad de Valladolid.
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MATERIAL Y METODOS

3.1.Disefio
Fase 1: Observacional, descriptivo y longitudinal.

Fase 2: Quasiexperimental, descriptivo y longitudinal.

3.2.Poblaciéon diana

Alumnos del grado en Enfermeria en la Universidad de Valladolid, y enfermeros

graduados por la Universidad de Valladolid en los afios 2017 y 2018.

3.3.Criterios de inclusion y exclusion
3.3.1. Criterios de inclusion
Alumnos matriculados en el Grado en Enfermeria en el curso 2018-2019,
desde primer a cuarto afio.
Enfermeros graduados en los afios 2017 y 2018 en el Grado en Enfermeria

qgue formaron parte del programa Erasmus.
3.3.2. Criterios de exclusion
Enfermeros graduados en los afios 2017 y 2018 en el Grado en Enfermeria

qgue no formaron parte del programa Erasmus.

3.4.Duracién

Desde septiembre de 2018 a mayo de 2019.

3.5.Procedimiento

Tras la busqueda bibliogréafica inicial, una vez obtenida la informacion necesaria

se disefiaron las encuestas (Anexos 1y 2):

La primera encuesta consta de 10 preguntas de multiple opcién y un
aparatado de observaciones. Con ella se buscaba valorar en qué areas
creen los alumnos de enfermeria que podria ser mas util tener un glosario
de definiciones y expresiones.

La segunda, con 11 preguntas también de mdultiple opcién y un apartado de

observaciones, tenia como objetivo averiguar si los alumnos consideran que
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la guia desarrollada es util, y como mejorarla para obtener un resultado
optimo.

Ambas encuestas se realizaron a través de google forms, y tras su validacion,
se difundié la primera entre los alumnos. Se contacté con ellos en tres
ocasiones usando para este fin el Campus Virtual, el correo electronico de los
egresados que conformaban la muestra, y también la aplicacion WhatsApp,
adjuntando en cada una de las ocasiones un mensaje explicativo.

El mismo procedimiento se siguié con la segunda encuesta, en la que se
adjunt6, ademas del mensaje explicativo, un enlace para poder visualizar la

guia desarrollada.

Una vez recogidos los resultados de esta primera encuesta, se procedio al
andlisis de los datos. Estos proporcionaron la informacion sobre las principales
necesidades percibidas por los alumnos de todos los cursos de Grado en
Enfermeria, ademas de las enfermeras ya graduadas, para conseguir asi la
internacionalizacion de los cuidados.

Con esta informacién se redacto la guia inicial con el vocabulario y expresiones

tanto en espafiol como en inglés.

Con el objetivo de lograr dicha internacionalizacién de los cuidados, cuando se
inicié la investigaciébn para este trabajo, se contactdé con una universidad
europea, concretamente con la Universidad San Raffaele de Milan, para
solicitar su colaboracion.

Una vez se disefio la guia con la informacion recogida en la primera encuesta,
se contactd de nuevo con esta universidad para que se encargaran de su
traduccion al italiano (Anexo 3).

Posteriormente esta guia en espafiol, inglés e italiano, como se ha indicado con
anterioridad, se difundi6 acompafiando a la segunda encuesta, como medio de
valoracion del grado de satisfaccion y de utilidad percibidos por los mismos, asi

como posibles items a mejorar en la misma.
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3.6.Variables
Durante el desarrollo de esta investigacion se han tenido en cuenta diferentes
variables tanto dependientes como independientes. La edad, sexo o curso de
matriculacion en afio 2018-19 fueron las variables independientes, y las areas
de interés, eficacia y satisfaccion de la guia desarrollada fueron las variables

dependientes que se tuvieron en cuenta a lo largo del estudio.

3.7.Consideraciones ético-legales

Para poder llevar a cabo esta investigacion, se obtuvo la aprobacion del Comité
de Etica para la Investigacion con Medicamentos (CEIm) del area Este de
Valladolid (Anexo 4), y de la Comisiéon De Etica e Investigacion de la Facultad
de Enfermeria de Valladolid (Anexo 4).

Todos los datos que se han solicitado en las encuestas seran tratados segun la
Ley de Proteccion de Datos de Caracter Personal RD 15/1999, utilizdndose
siempre de forma andnima y confidencial, y Unicamente para la elaboracion de

este estudio.

3.8.Andlisis estadistico
Para el andlisis de datos se utilizd el Programa IBM SPSS Statistics V.23. Las
variables cualitativas se presentan en forma de porcentajes y frecuencias, y las
cuantitativas en forma de medias y desviaciones estandar. También se usaron

mapas conceptuales para el andlisis.
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4. RESULTADOS

4.1.Andlisis de la primera encuesta
Se obtuvo un total de 239 respuestas, de las que el 82,4% (n=197) fueron
realizadas por mujeres. El rango de edad fue de 17 a 49 afos, con una media

de 20,8 afos (desviacion estandar +5,0).

m 12 Curso
m 29 Curso
= 32 Curso
m 42 Curso

® Alumnos egresados

Figura 1. Distribucion de la participacion del alumnado en la primera encuesta, segln curso
matriculado en 2018-2019. Elaboracion propia.

Como se observa en la figura anterior, la distribucion de respuestas por curso
académico fue de 64 (26,8%) para los alumnos del 1*" Curso del Grado en
Enfermeria, 63 respuestas de los estudiantes de 2° curso (26,4%), 51 de 3*
curso (21,3%), al igual que las respuestas de los componentes de 4° curso y 10
respuestas de enfermeros graduados en los afios 2017 y 2018, que fueran

beneficiarios de la beca Erasmus durante su formacion (4,2% del total).

De las respuestas obtenidas, el 90% (n=215) no ha sido beneficiario de la beca

Erasmus, pero el 54% (n=115) estaria interesado en solicitarla en el futuro.
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® Inglaterra
H [talia
= Portugal

B Suiza

Figura 2. Distribucién de los paises de destino, segun las preferencias
del alumnado. Elaboracién propia.

En la figura 2, se
presentan los destinos
de mayor interés entre
los alumnos  son
Inglaterra (23%, n=55)
e ltalia (19,7%, n=47),
seguidos por Portugal
(7,9%, n=19) y Suiza
(7,5%, n=18).

El 97,5 % (n=233) de la muestra considera que seria til contar con una guia

de vocabulario y expresiones durante el desarrollo de las practicas clinicas en

el extranjero.

MEDICAMENTOS 142
INSTRUMENTAL 155
ENFERMEDADES 180
SINTOMATOLOGIA 193
CONCEPTOS GENERALES 193
0 50 100 150 200 250

Figura 3. Distribucién de los items a incluir en la guia. Elaboracion propia.

Respecto a la variedad de items que podian seleccionar para su inclusion en la

guia, como se observa en la figura 3, se obtuvo que un 80,8% de la muestra

total (n=193) considera que se deberian incluir conceptos generales asociados

a la practica enfermera, y un 75,3% (n=180) refiere que el vocabulario sobre las
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diferentes enfermedades seria relevante. Un 80,8% (n=193) opina que la
sintomatologia que podrian presentar los pacientes también deberia estar
incluida, asi como los medicamentos (59,4%, n=142) y el instrumental usado

habitualmente por el personal sanitario (64,9%, n= 155).

OTORRINOLARINGOLOGIA 72
OFTALMOLOGIA 74
UROLOGIA 76
DERMATOLOGIA 77
NEUMOLOGIA 79
DIGESTIVO 91
NEUROLOGIA 94
SALUD MENTAL 107
ONCOLOGIA 118
GERIATRIA 119
GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA 121
CARDIOLOGIA 122
CIRUGIA 143
PEDIATRIA 153
SERVICIOS ESPECIALES: UCI, UVI... 170
ATENCION PRIMARIA 179
URGENCIAS 204

0 50 100 150 200 250

Figura 4. Distribucién de las respuestas obtenidas respecto a las diferentes areas de actuacion
enfermera. Elaboracion propia.

En cuanto a los servicios clinicos a incluir en la guia, en la figura 4 se puede
observar su distribucion. El 85,4% de la muestra total (n=204) opina que los
conceptos asociados a urgencias deberian estar incluidos, de igual manera el
74,9% (n=179) hace referencia a la relevancia del vocabulario y expresiones
manejados habitualmente en atencion primaria, y un 71,1% (n=170) a
conceptos relacionados con los servicios especiales: UVI (Unidad de Vigilancia
Intensiva) o la UCI (Unidad de Cuidados Intensivos).

De igual manera, el 64% de la muestra (n=153) cree relevante incluir todos los
servicios relacionados con la infancia: pediatria, neonatos..., el 59,8% (n=143)
opina lo mismo sobre el ambito quirdrgico, asi como el 51% (n=122) indica la
importancia de los conceptos sobre cardiologia, y el 50,6% (n=121) considera
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que el campo de la ginecologia y obstetricia deberia estar incluido. Respecto a
la geriatria, el 49,8% de la muestra total (n=119) refiere la importancia de la
profesién enfermera en este servicio, de igual manera el 49,4% (n=118) tiene la
misma opinion sobre la actuacién enfermera en oncologia, y el 44,8% (n=107)
refiere 1o mismo respecto al campo de la salud mental. Respecto a la
neurologia, un 39,3% de la muestra (n=94) da importancia a la inclusién en la
guia de conceptos relacionados con este campo, y con un porcentaje muy
similar, 38,1% (n=91), la muestra consultada incluiria conceptos sobre la
especialidad de digestivo. De igual manera se puede apreciar respecto a
vocabulario y expresiones relacionados con la neumologia (33,1%, n=79), la
dermatologia (32,2%, n=77), la urologia (31,8%, n=76), la oftalmologia (31%,
n=74) o la otorrinolaringologia (30,1%, n=72).

4.2.Andlisis de la segunda encuesta
En esta segunda encuesta, la participacion total fue de 103 respuestas (un
56,9% menos que en la primera encuesta), de cuales el 80,6% (n=83) fue por
parte del sector femenino. El rango de edad de alumnos que cumplimentaron
esta encuesta fue de 18 a 47 afios, con una media de 21,9 afios (desviacion

estandar +5,5).

En la figura 5 se presenta la

distribucién de respuestas segun

el curso académico del que m 12 Curso
forman parte, un total de 26 m 22 Curso
respuestas (25,2%) fueron 32 Curso

m 49 Curso

realizadas por los alumnos del 1%

. ® Alumnos egresados
Curso del Grado en Enfermeria,

21 respuestas fueron de los

estudiantes de 2° curso (20,4%), Figura 5. Distribucion de la participacion del alumnado en la segunda
encuesta, segln curso de matriculacién en el afio 2018-2019.

20 de 3°" curso (19,4%), un total Elaboracion propia.
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de 30 respuestas se recibieron de los alumnos de 4° curso (29,1%), y 6
respuestas de enfermeros graduados en los afios 2017 y 2018, que fueran
beneficiarios de la beca Erasmus durante su formacion (5,8% del total).

La mayoria de las respuestas registradas consideran que esta guia les seria de
utilidad durante el desarrollo de la movilidad para facilitar la comunicacién con
pacientes, familiares y equipo de salud, un total del 95,1% (n= 98). De igual
forma el 97,1% (n= 100) opina que el contenido del glosario se ajusta a la
realidad de las practicas enfermeras, y el 96,1% (n= 99) esta de acuerdo con el

contenido que conforma el glosario.

La pregunta 7 de la segunda encuesta hace referencia de nuevo a los items
relevantes en el desempefio de la funcion enfermera, buscando esta vez
valorar sobre cuales se deberia aumentar el vocabulario y las expresiones. Las

respuestas quedan reflejadas en la figura 6.

ENFERMEDADES 34
MEDICAMENTOS 39
INSTRUMENTAL 42
CONCEPTOS GENERALES 56
SINTOMATOLOGIA 69

0 10 20 30 40 50 60 70 80

Figura 6. Distribucion de los items que se podrian ampliar en la guia. Elaboracion
propia.

Como se observa en dicha figura, se obtuvo que un 67% de la muestra total
(n=69) considera que se deberian ampliar los conceptos asociados a la
sintomatologia, y un 54,4% (n=56) opina lo mismo respecto a los conceptos

generales asociados a las competencias enfermeras. Un 33% de la muestra
(n=34) indica que el vocabulario sobre las diferentes enfermedades deberia
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aumentarse, asi como aquel vocabulario referido a los medicamentos (37,9%,
n=39) y al instrumental usado habitualmente por el personal sanitario (40,8%,
n=42).

UROLOGIA

NEUMOLOGIA
OTORRINOLARINGOLOGIA
DIGESTIVO

DERMATOLOGIA
OFTALMOLOGIA
NEUROLOGIA

ONCOLOGIA

GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA
CARDIOLOGIA

GERIATRIA

SALUD MENTAL

CIRUGIA

PEDIATRIA

ATENCION PRIMARIA
SERVICIOS ESPECIALES: UCI, UVI...
CONCEPTOS GENERALES
URGENCIAS

0 10 20 30 40 50 60

Figura 7. Distribucién de las respuestas obtenidas respecto a las diferentes areas de actuacion
enfermera. Elaboracion propia.

En la figura 7 se puede ver respecto a qué areas de actuacion enfermera
considera el alumnado que deberia ampliarse el contenido. El 52,4% de la
muestra total (n=54) opina que los conceptos asociados a urgencias deberian
ampliarse, de igual manera el 44,7% (n=46) hace referencia a la relevancia de
los conceptos generales, y el mismo porcentaje destaca la necesidad de mas
vocabulario y expresiones manejados habitualmente en servicios especiales:
UVI (Unidad de Vigilancia Intensiva) o la UCI (Unidad de Cuidados Intensivos).
Este resultado es muy similar al obtenido respecto al vocabulario en referencia
a la atencion primaria, 43,7% (n=45).

El 28,2% de la muestra (n=29) cree relevante aumentar todos los términos
relacionados con el ambito quirdrgico, y en igual proporcion se considera
importante toda la terminologia relacionada con la infancia: pediatria,
neonatos... El 21,4% (n=22) opina lo mismo sobre el ambito de la salud mental,
asi como el 18,4% (n=19) indica la importancia de aumentar los conceptos

sobre geriatria, y el 17,5% (n=18) considera que el campo de la cardiologia
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deberia extenderse. Respecto a la ginecologia y obstetricia, el 16,5% de la
muestra total (n=17) refiere la importancia de la profesion enfermera en este
servicio y por tanto la necesidad de mayor vocabulario y expresiones, de igual
manera el 15,5% (n=16) tiene la misma opinion sobre la actuacion enfermera
en oncologia, y el 12,6% (n=13) refiere lo mismo respecto al campo de la
neurologia y al de la oftalmologia. Respecto a la dermatologia, un 11,7% de la
muestra (n=12) da importancia a la inclusion en la guia de mas conceptos
relacionados con este campo, con un porcentaje similar, 9,7% (n=10), la
muestra consultada aumentaria los conceptos sobre la especialidad de
digestivo, y de igual manera se puede apreciar esta opinion respecto al
vocabulario y expresiones relacionados con la otorrinolaringologia (7,8%, n=8),
y con el ambito de la neumologia y de la urologia, ambos con un porcentaje de
5,8% (n=6).

El 62,1% (n=64) opina que la guia deberia desarrollarse también en francés, el
48,5% (n=50) opina lo mismo respecto al portugués, y el 32% (n=33) hace
referencia al aleman. Tan solo un 4,9% (n=5) opina que deberia traducirse a

noruego.

60
50
40
30
20

10

Completamente Bastante Neutro Poco Nada

m Satisfaccion = Utilidad

Figura 8. Distribucion de las respuestas obtenidas respecto a la satisfaccién y utilidad.
Elaboracion propia.
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En la figura 8 se presenta el grado de satisfaccion y utilidad detectado en el
alumnado y enfermeras que conforman la muestra. En una escala del 1 al 5, el
35% (n=36) esta completamente satisfecho tras el uso de la guia (puntuacién
de 5), y el 50,2% (n=52) esta bastante satisfecho con la guia (puntuacion de 4).
Tan solo un total del 14,5% (n=15) indico una satisfaccién de 3 o menos. La
media del grado de satisfaccion del alumnado es de 4,2/5.

Con el mismo formato de respuesta, el 36,9% (n=38) esta completamente
satisfecho con la utilidad de la guia (puntuacién de 5), y el 51,5% (n=53) esta
satisfecho con la utilidad de la guia (puntuacion de 4). Tan solo un total del
11,7% (n=12) indico una satisfaccion de 3 o menos. La media del grado de

utilidad considerado por el alumnado es de 4,2/5.

Finalmente, en la Ultima pregunta de la encuesta se hace referencia a si el
alumnado recomendaria 0 no la implementacion de esta guia para futuros
estudiantes que soliciten formar parte del programa Erasmus, la respuesta

obtenida fue Si el 99% de las veces (n=102).
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5. DISCUSION

Durante la busqueda bibliografica se encontr6 escasa documentacion
directamente relacionada con el tema que se esta tratando. De igual forma no
se encontrd ningun estudio similar, por lo que no se puede realizar una

comparativa de los resultados obtenidos.

En cambio, si que se han encontrado numerosas publicaciones en las que se
hace referencia a la importancia de los idiomas para la adquisicién de las
competencias propias de la enfermeria. La competencia respecto a la que se
hace mayor hincapié en la importancia de conocer otros idiomas, es la
investigacion, debido a que mucha de la bibliografia disponible para consultar
actualmente esté en inglés, siendo este considerado el idioma de comunicacién
por excelencia a todos los niveles. En gran parte, esta necesidad de conocer
otros idiomas nace debido a los rapidos avances tecnoldgicos que hoy en dia
se estan dando en todo el &mbito de las ciencias de la salud*?*°.

Estas competencias estan reflejadas en los proyectos docentes de las
asignaturas mediante las cuales se realizan las practicas durante el desarrollo

del grado en enfermeria, Practicum I, [l'y 1l **8,

De igual forma se han encontrado autores que hacen referencia a la relevancia
de que las nuevas generaciones de enfermeras tengan la capacidad de cuidar

#11.131420 para esto es necesario

de una forma “culturalmente competente
adecuar los cuidados a la gran variedad de contextos socio-culturales vy
situaciones personales existentes, y siempre siguiendo un proceso de
actuacion cientifico y con juicio critico.

Estas competencias se ven reforzadas con la participacion en programas de

movilidad como el Erasmus.
Por estos motivos, se ha redactado el glosario técnico, buscando conseguir que

sirva como documento de consulta para el alumnado de enfermeria que forme

parte de dicho programa.
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El uso de esta guia esta destinado a favorecer una mejor adaptacion, y con ello
un aprendizaje mas completo dentro de las competencias desarrolladas en las
guias docentes anteriormente mencionadas. De esta forma, al ayudar con la
adaptacion al idioma, se ve beneficiada la comunicacién entre los alumnos en
practicas, los pacientes, las familias y el resto del equipo de salud,

consiguiendo asi reducir el estrés que la movilidad lleva asociada.

Ademas, la cooperacién con otras universidades europeas ha supuesto una
mejora de las perspectivas iniciales para este proyecto, favoreciendo el
mencionado objetivo de conseguir la internacionalizacion de los cuidados en
los alumnos Erasmus de enfermeria durante las practicas clinicas en el

extranjero.

Pero no solo favoreceria la internacionalizacién de los cuidados a nivel de
estudios superiores, sino que también se podrian ver favorecidos a nivel
profesional, con aquellos enfermeros que acepten ofertas de trabajo en el

extranjero, y se beneficien del uso de esta guia.

5.1.Limitaciones

Alumnos y enfermeras que no reciban el correo con los enlaces de

acceso a la encuesta y guia desarrollada.

e Alumnos y enfermeras que no rellenen la encuesta porque no deseen
participar en la investigacion.

e Diferencia del grado de participacion entre la primera y la segunda
encuesta.

e Subjetividad asociada a los diferentes contextos en que se pueden

haber desarrollado las rotaciones que constituyen el periodo de

formacion practica en el grado de enfermeria.

e Escasa documentaciéon encontrada.

5.2.Fortalezas

e Facilidad de distribuciéon de las encuestas entre los alumnos.
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e Se ha logrado una guia mas completa gracias a las diferentes vivencias
de los alumnos a los que se les realiz6 la encuesta, en funcion de:
o Las diferentes rotaciones que han conformados las practicas.
o Las diferentes universidades europeas donde se ha realizado el
Erasmus.

e Cooperacion internacional con universidades europeas.

5.3.Aplicacién a la practica clinica

La guia desarrollada se podra facilitar a los alumnos que vayan a formar parte
del programa Erasmus, tanto espafioles como extranjeros, para conseguir la
adquisicién de las competencias que quedan reflejadas en las guias docentes
de las asignaturas de Practicum I, Il y Ill. Siendo estas competencias
necesarias para el desarrollo de la practica clinica en la profesion enfermera, y
consiguiendo a su vez una mejora de las perspectivas laborales durante la
carrera profesional.

También podria favorecer una mejor adaptacion al nuevo entorno e idioma
asociados a la movilidad, y con ello, finalmente, la internacionalizacion de los

cuidados.

De igual forma se podria facilitar la guia a los profesores colaboradores con

alumnos extranjeros a su cargo, facilitando asi la tarea docente de los mismos.

Asi mismo, podria hacer mas sencilla la transicién para los profesionales de
enfermeria que decidan trabajar en el extranjero, sirviendo igualmente como

documento de consulta.

5.4.Futuras lineas de investigacion
Una vez la guia se entregue a los alumnos que vayan a formar parte de un
programa de movilidad, seria necesario valorar la satisfaccion y utilidad
percibida por los alumnos espafioles y extranjeros de Enfermeria que formen

parte del programa Erasmus durante el curso 2019-2020.
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Para ello, esta guia se podria incluir en el material de ayuda que se entrega a
los estudiantes que realicen su periodo de préacticas clinicas en el extranjero

durante una beca Erasmus.

Aumentar el volumen de conceptos y expresiones existentes en la guia, y

complementarlas con audios y/o videos que ayuden a la pronunciacion.

Conseguir nuevas colaboraciones con universidades europeas, para traducir la
guia a nuevos idiomas (segun los diferentes convenios que tiene la Facultad de
Enfermeria de Valladolid), de esta forma se conseguiria una guia mas completa

y detallada, que podria servir de utilidad a mayor nimero de personas.

Como objetivo a largo plazo se podria plantear que todas las universidades de

enfermeria cuenten con una guia como esta.
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6. CONCLUSIONES

Se han disefiado y validado dos encuestas con el objetivo de averiguar las
necesidades percibidas por el alumnado para el desarrollo de la guia, y para
conocer el grado de satisfacciéon con la misma.

Casi el 100% del tamafio muestral consideran necesario el desarrollo de esta
guia, y, una vez implementada la guia, el grado de satisfaccion y utilidad

obtenido en las encuestas es de 4,2 sobre 5.

De igual forma, casi el 100% opina que seria util contar con una guia como
esta durante el desarrollo de las diferentes rotaciones de los Practicum, ya que
su contenido se ajusta al trabajo diario como estudiantes de enfermeria en
practicas. Por tanto recomendarian la distribucion de esta guia para los futuros
estudiantes que soliciten formar parte del programa Erasmus, asi como para

los profesionales interesados en ofertas de trabajo en el extranjero.

En ambas encuestas, los items de relevancia en el desarrollo de la funcion
enfermera que los alumnos han seleccionado como mas importantes han sido
“Conceptos generales” y “Sintomatologia”.

De igual forma ocurre con las éareas de actuacion enfermera con mas
relevancia para incluir en la guia, en ambas encuestas, las de mayor
importancia para el alumnado han sido “Urgencias”, “Atencion primaria”, y

“Servicios especiales: UVI, UCI...".

El francés y el portugués han sido los idiomas mas valorados por los alumnos

para futuras traducciones.
Por lo tanto, tener esta guia a su disposicién es considerado por los alumnos

de enfermeria como fundamental para un correcto desarrollo de las practicas

clinicas durante el Erasmus en un pais extranjero.
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8. ANEXOS

8.1.Anexo 1 - Encuesta para realizar un analisis de las necesidades

INTERNACIONALIZACION DE LOS CL[IDADOS EN
ALUMNOS ERASMUS DE ENFERMERIA - Analisis de
las necesidades

Mediante la presents encuesta se busca indagar sobre las necesidades de los alumnos y
enfermeros recientemente graduados en el Grado de Enfermeria en la Universidad de Valladolid,
respecto a vocabularic técnico y expresiones escritas que pueda ser de ufilidad, en base a las
competencias descritas en las guias docentes de las asignaturas de Practicum |l y I, para la
realizacion de las practicas clinicas en dicho grado en diferentes universidades europeas mediante
e| programa ERASMUS.

Cuando la investigacion finalice, se compartiran los resultados y se realizara una nueva encuesta
para comprobar la satisfaccion de la guia desamollada.

Quede a su disposicion para cualquier duda o comentaric que pueda surgir.

Muchas gracias de ante mano por la parficipacion,

‘Yara Martin Bayo — Estudiante de Grado en Enfermeria, Universidad de Valladolid

varambEhatmail com

"Obligatorio

1. Edad *

2 Sexo*
Marca solo un dvalo.
7 Mujer

| Hombre

3. Curso en el que esta matriculade durante el curso 2018-2019, en caso de que ya haya
finalizado el grado en enfermeria seleccione la dltima opcion (Estudios en enfermeria
finalizados): *

Marca sole un dvalo.
~ ) 1° Curso
| 2% Curso
" 3 Curso
| 4° Curso

") Estudios de enfermeria finalizados

4. ;Ha sido beneficiario de la beca ERASMUS a lo largo de su carrera académica? *
Marca sole un dvalo.
) Si

I No

29

o«

En caso de que su respuesta haya sido NO, ; S5e ha planteado solicitar dicha beca en el
futuro?
Marca sole un dvalo.
) 5i
:_- No

iEn qué pais europeo ha llevado a cabo o le gustaria llevar a cabo una rotacidn? *
Marca solo un dvalo.

! ltalia
" Portugal
) Inglatera
| Suiza

| Mo he realizado Erasmus

. Durante el desarrollo de las rotaciones en el exterior, ; Cree que seria’habria sido Otil tener

acceso a un glosario con expresiones y vocabulario en el idioma oficial del pais en el que
se encuentre para facilitar la comunicacién con los pacientes y con el equipo de salud? *
Marca solo un dvalo.

| B
1 No

i Sobre qué items, relevantes en el desempefic de la funcion enfermera, deberia contener
wvocabulario y expresiones dicho glosario? — Seleccione todas las opciones que considere
oportunas: *

Sefecciona fodos los gue correspondan.
Conceptos generales
Enfermedadas

Sintomatologia

Medicamentas

Instrumental

U ooogo

Ortro:

Indique ejemplos de cada uno de los campos que haya marcado en la pregunta anterior
[Ej. Sintomatologia - Fiebre, nauseas y ;Ha sentido nauseas?]:



10. ; Sobre qué areas de actuacion enfermera deberia contener vocabulario y expresiones

dicho glosario? — Seleccione todas las opciones que considere oportunas: *
Seleccions fodos loz gue cormespondan.

[ ] mnfanti

|:| Geriatria

Atencion primaria
Urgencias

Salud memntal
Cirugia/Quircfanc
Meurclogia
Cftalmologia
Ctorrinolaringclogia
Digestive
Meumclogia
Cardiclogia
Urologia
Ginecologia v obstetricia
Dematologia
Oncologia

UNIFLCE

Joouodidoodoooodd

Crbrg:

. Indique ejemplos de cada uno de los campo que haya marcado en la respuesta anterior

[Ej. Atencion primaria - Educacion para la salud, prevencion y Ulceras]:
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12. En su opinion el glosario deberia estar organizado: *
Marca solo un dvalo.
| Segin los items expuestos en |a pregunta 8
_“- Seqgun los itern expuestos en la pregunta §

.__l Oitro:

13. Observaciones:



8.2.Anexo 2 — Encuesta para valorar el grado de satisfaccion

INTERNACIONALIZACION DE LOS CUIDADOS EN
ALUMNOS ERASMUS DE ENFERMERIA - Grado de
satisfaccion

Mediante la presente encuesta se busca valorar la utilidad de la guia disefiada a partir de las
necesidades detectadas en los alumnos v enfermeros recientemente graduados en el Grado de
Enfermeria en la Universidad de Valladolid, respecto a vocabulario técnico y expresiones, en base a
las competencias descritas en las guias docentes de las asignaturas de Practicum 1l y 11, para la
realizacion de las practicas clinicas en dicho grado en diferentes universidades europeas mediante
el programa ERASMUS. De igual manera se busca valorar el grado de satisfaccion respecto a la
misma.

Quedo a su disposicion para cualguier duda o comentario que pueda surgir.

Muchas gracias de ante mano por la participacion,

Yara Martin Bayo — Esfudiante de Grado en Enfermeria, Universidad de Valladolid
yara.mbi@nhotmail.com

*Ohligatorio

1. Edad *

2. Sexo”
Marca solo un dvalo.

) Mujer

) Hombre

3. Curso en el que estd matriculado durante el curso 2018-2019, en caso de que ya haya
finalizado el grado en enfermeria seleccione la Gltima opcidn (Estudios en enfermeria
finalizados): ~
Marca solo un dvalo.

1 1% Curso
| 2° Curso
| 3* Curso

| 4% Curso
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4. s Considera que la guia le ha sido/le habria sido/le sera atil durante el desarrollo de la
rotacion para facilitar la comunicacion con los pacientes y el equipo de salud? *

Marca solo un dvalo.
: | Si
| No

5. En caso de que su respuesta haya sido no indigue por qué:

6. ¢ El contenido del glosario se ajusta al trabajo diario como estudiante de enfermeria en
practicas? *
Marca solo un dvalo.

| Si
T No

7. En caso de que su respuesta haya sido no indigque por qué:

8. ¢Esta de acuerdo con el contenido que conforma este glosario? *
Marca solo un dvalo.

1 Si
1 No



9. En caso de que su respuesta haya sido no indique por qué:

11. Sobre que areas de actuacion enfermera considera que se deberia ampliar el volumen de
vocabulario y expresiones — Seleccione todas las opciones que considere oportunas: *

Selecciona todos los que correspondan.

| | Conceptos generales
D Infantil

| | Geratria

|:| Atencién primaria

[ ] Urgencias

Salud mental
CirugiafQuirafanc
Meurclogia
Oftaimologia
Otorrinolaringologia
Digestivo
MNeumologia
Cardiclogia

Urologia
Ginecologia v obstetricia
Dematologia
Cncologia

Uviiucl

Otro:

O Ooo0dodaododnom

12. ; Qué otros idiomas cree que serian relevantes de incluir en esta guia? *
Selecciona todos los gue correspondan.

|:| Aleman
|:| Francés

|:| Noruego

|:| Italiano

[ | Portugués
[ ] ofro:

13. En una escala de 1 a 5, indique su nivel de satisfaccion tras el uso de la guia desarrollada:
*

Marca solo un dvalo.

Madasatisfecho ( 3 ( ) ( 3 () Completamente satisfecho

14. En una escala de 1 a 5, indique su nivel de utilidad tras el uso de la guia desarrollada: *
Marca solo un dvalo.

Nadasatisfecho ( ) ( ) (

A — N 1%

Completamente satisfecho

15. ;Recomendaria la implementacion de esta guia para futuros estudiantes de enfermeria
que soliciten formar parte del programa ERASMUSY ~

Marca solo un dvalo.
P '
s

O Mo
-

16. Observaciones:
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8.3. Anexo 3 — Glosario técnico para alumnos Erasmus de enfermeria

Tabla de contenido
Universidad deValladolid IHTROBUCOGN 2
Facubtad de Enfermeria SECCIONES DE UN HOSPITAL - SECTIONS OF A HOSFITAL - SEZONI DI UN OSPEDALE ]
FERSONAL DEL HOSPITAL - STAFF OF THE HOSPITAL - PERSOMALE DELUOSPEDALE ... 3
- AMATOMIA BASICA - BASIC ANATOMY - ANATOMIA DI BASE 4
EMFERMEDADES COMIUNES - COMMON DUSEASES - MALATTIE COMUME ...ooocoeeeeoo—eeeereereeees 5
GUIA DE VOCABULARIO R :
P MEDICAMENTOS — MEDHCIMES - a ]
TECN[CO PARA (COMCEFTOS GENERALES - GENERAL COMCEFTS - CONCETT] GENERAL! 3
FARMALDS — DRLGS - MEDICINALL E]
INSTRUMENTAL - INSTRUMENTAL - STRUMENTALE 12
13

ALUMNOS ERASMUS DE S :
ENFERMERIA

AUTORAS: Yara Martin Bayo
Veronica Velasco Gonzalex

FACULTAD DE EMFERMERLA - UNIVERSIDAD DE VALLADOUD
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INTRODUCCION

La creacion de la siguiente guia de vocabulario y expresiones, de uso frecuente en el
ambito profesional de la enfermeria, se ha llevado a cabo como parte de la investigacion

efectuada para la realizacion del Trabajo de Fin de Grado (TFG).

Mediante dicha investigacion se buscaba averiguar las necesidades de los alumnos de
enfermeria para favorecer un desarrollo mas eficaz de las practicas clinicas en el extranjero

durante el programa Erasmus.

Esta guia reune diferentes términos y expresiones agrupados en epigrafes pensados para
facilitar una rapida consulta. También incluye términos que han sido traducidos de manera
tanto formal como cologuial, v los diferentes medicamentos referenciados por nombre

genérico y por las diferentes marcas comerciales usadas mas frecuentemente.

La guia que se presenta a continuacion se ha conseguido gracias a la colaboracién de la

Universidad San Rafaelle de Milan.

[FD
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SECCIOMES DE UN HOSPITAL - SECTIONS OF & HOSPITAL - SETIONI M UM OSPEDALE

EsPAlOL INGLES TTALIAND
Ambuiaras Ambulsnoe Arizaksnss
Erms ce mat=rnicad Kst=rnity ward Repario mat=mits
ASDE R Elzvmtor Asperimons
Cafeteria ] Cafeteria Caffetberin,/Mensa
Cantrod de enfermens Hurzing station Sals infermieri
Entrads Enbranics Entrata
Escalerss Smirs Scale
Farmacia Pharmacy Farmaca
Farmacia de guandia Duty Pharmacy Farmada di tumo
Hakitacion Ro=am Starze
Lanorstoria Laboratary Lebomtona
Faritorio Defwery room Sala Farto
Flarts Floor | Level Sarcy Leelln
Sl g mspars Waiting room Sals crattass
Sals ce recuperscion / Despertar  Recovery room Rianimazions
Salice Exit Uisoits
Sersico e radioiosin My it
Serdi oo Restroom Toilette
Tienca de las Gift shop Mmoo articoll da regalo
Ui g CUSCRGos IRtEnsivos Inkencive Care Unit || T-H'!Pi! Intensive
[uay)
Uiniidaid g CuSicados IntEnsivos Neoratsl Irkensive Cans Uit Tﬂ'ql'uimm
Meanmales (UCIN) [y}
UrpEnoas EmErsany room Proehs SoCCorso

PERSOMAL DEL HOSPITAL - STAFF OF THE HOSPITAL - PERSOMALE DELL'OSPEDALE

ESPANCL IMIGLES TTALIAND
Celadior ‘Warden Susrdisng
Denkists DeEntet Denkists
ERfErmers Murs= Irfermiensinfarriare
Espegalista Specalst Spegalista
FarmacEutico Fharmacist Farmacista
Fisigt=rapeuts Fhuysiotherapis Fisipt=rapists
Aabrors Miwirs i
Mo Doctor begic
Facari= Fatiart Panierte
Fiecien nacido Fewbarn Neonato
Técrica Auiiar an Cuidecos de Ausilary rurss Ausilsriof St Inferrisrs
EnfErmers
Taonico de boratanic Lab-oratory tachnician Tenico di laborstonc
Vigtank= Wisitor Wisitatare
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ESPANOL IHGELES MALIAND
Alzheimer AlTheE mer Wiorbo o Alzheirrer
Anemia Anemis A
Anores Annreiis Apiorezzia
Apendidtis Appendidtis Appendicite
A Asthims Asrm
Bronguitis Erorechitis Branchite
Byf'niu. Eulirria Bulimia
CanoeEr (w1 e g Canro
Cataratas Catmmcts Catarstts
Daftonismio Codoar bindness Deatboiri srmio
Demends Demertis CearmeerizE
Depresion Depression Denreszions
CerraTiE Siroke | Cerebrovasculsr Ichus) Accidemts

nocident (VA CErsorowascoiare

Dimbabas Dinoatas Dimbete
Eeme mzudo o= pulman Acute pulmonary edema Edema Poimonane Anto
Errinolis Embsolizmmi Embalo
Ertermadsd Disenselliness Malttin
Endermedad cardiosasosar Cardiovascular disesss Wialattia cand ovascolans
Endfermedsd de Parkinson Parkinzor’s diseass Wiorbo dil Parkinson

Enfermedsd Pulmonar
Cistrisctive Cronica [EPOC]

ECQuUITOITENIE
FHI'E'FE
Sasints

e
SucETS
Enpe
Hemomaga cerebral
Hemompides
Hepatitis
Hiperoodestenolemia
Hipertamsion Arberial [HTA)
Hi pertiroigismea
Hipotiroidismo
Ly g

Infecciones de Transmision
Sewual [ITS)
Insufidenca cardisce
Iresuficiemica rensl
‘Giengia - =
emsin ¥
lmilt_::um. 1
LeuCerrin
Migrara

MiomonuCensis

Chironic Dinstructive Fulmanary
Diiszase (COPD)

sz
Schizophrenia
Sastritis
Gastoenterits
RO
Fu
Erain haemomrhere
Haemorrhoids
Hepatitis
Hypercholesterolemin
Arterisl hyoeri=nsion
Hyperthymoidism
Hypotiryroidism
Heart sttnck [ Arute myccandal
infarction [|||.l||] :
Sﬂmlrermns'nrtt:d Dusense
{=TD]
Heart failure
Kidray failune
Fiod somane
Lauknemis  Haemtoioi ol
disorder
Migraine

DN orUC ks sis

eru:n_mﬂmoputia cronics
astnusthem
in

ScrizafreEnia
Farngee
FasroenteEte
Glmscoma
Influenza
Emomagia cenebrale
Emorroid
Epmtit=
i lesterolemis
IDErtan sl ore BrTErioss

o
Inotircidismao
Attmico o Cuore) Infsrto
miocardico scuto
Walattie s=ssusimernis
trasmissibile
Insufticenza candiaca
nsufficEnzs rerake
Inisufficenza respiratonia
Avvelenamento

Laringjte

LEuCaTiE

Micranis
WAoo nucieosi

B
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MeUTORis Preumania Palmonits
Doesidad Obesity Obesits’
Faperas Mumps Parotite
Foesirizdo Cooidl FafTneddons
Fatinopatie ciabstios Dixsatic retirooethy Betroomtis ciakaticn
i Meazies Morbilla
Sindroms Spracromes Sindrome
Sindrome de Inmunodeficenta  Acguired inmune Deficenoy Sindrome da immuradefidenza
Trastorma Disorder Desturbo

-

SIGNOS ¥ SINTOMAS - SIGNS AND SYMPTOMS - SEGN) £ SINTOM)

ESPAMOL INGLES TTALIAND
Abso=so ADsress Asoessa
Aridez estomacal Hesrkburn Bruciore di stomaco
Aletn i Drowsiness Sonno e
Aluonacones Hallscnstion Allucdnazion:=
Ampola Blister Bolla/fittans
Anuris Aruria AnLria
Eradicardis Eradycandia Brachicardia
Eradipren Eradypnes Bradiprea
EuRo Lump BErmiooooio
Calambse Cramp Crampo
Capsamoia Tirediness) FatiFue Stanchezza /fatica
Blindrazz Cmcita’
Cianoss Cyanosis Ciamos
o nazal Aoy nose Mazo che cola
Comaulsicnes Corrnisions Conweu ki
Corie st
Dreshidratadon Dishydration Dizicrabazions
Dasmayn Faint Symmine
Diarmea DiarThes Charres
e . Disragia
Disnia Dysones Dispnes
Dholior Fain Deniicire
Dholor Articular Jimt pain Dol articolan
Dodor de cabezs |Cefales] Hemdmche Wal di tmsta
Do de &t Stomach sche hinl di stomaco
Cioiior de oido Ear mche %zl di orecchie
Diolor precordisl Precordial pain [Dpliore precordisks
Color punzante Stabbing paim / Shooting pain Doione: ancinane
Eicema Ecemai Ezema
Eemra Swelling Sonfiore
Estormudis Sneepe SEEmALD
Estrenimisnto Constipation Shipsi
Exarftermia cutBnes Exarthema Esantema
Expecioracion Expectoration ! Sputum Espettorazions,sputo
Fizbra Famr Fabbre
Flxtulercas Flatulenos Fiahuleros




Fractura
Herrainmea

i= rasal
Harigs
Hipermapnia

Hipergiucemis

D05 SE005
OiiFuria
{Cionesion =n el pecho
Palpin

maralizz
Ficadurs de insecho
Ficor

Quemadurs
QuEmazon

Tuiste

Fmspuests puniiar

Torosdurs

Treumatizmo
Tumar
Uiz
Wision dobile
Vomito

Fracture

Eeruize

Mosenieed

‘Wioand

H:.-:EEI':,'\-::mlu,' H|5I1 bl
=T o1
Hypertension | High blood
Hicouns

Hypoompria
Hyposiyoemia f Low biood suser
Hypotension | Low biood
preszure

tmandic

Infiction

Irflammetion

Sone

Dzziness

Muoes

HEuzan

Blooedshot eyes

Diry Eyas

Oliguria

Tizhiress inyour dhest
= .

Faradysis

Insect bt

Itchiness

Buami

Earming sEnsation

oyst
Fupil response
Razhi

Anephyiactic shock
Heart murmmiars
Denfhisss
Tachycardia
'IW

Sarein

Cough

Traums

Turror

Ulcer

Elurred wision
Doubde vision
Wamit

Fratturs
Lividis
Farita

- : -
IZIE'EIIEEFHIH
Ipertensions
Singhiozo
Ipocapria
lposlio=miz

Iootensione

Rtero
Infezione
infimmmiaziors

WierbEin

Muco

Neases
ritazions oculere, oochio rosso
Seccherzn ondars

Olliguria

Oppressions tomdcy

Parmlisi
Purbura of ins=tts
Prurito
R
Sarsaziona o brudore
Cist
Riflessi pupiliar
Eruzicne Cutaras
Shiock anafilsttico
Rumron ardisd patologic
Sondite”
Sudorazi one
Tachicandia
Tachipnea
Custorsaone
Tasse
Trauma
Tumaore
LiceEra
Visione offusoats
Visione doppia
Vomito
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MEDICAMENTOS — MEDICINES - FARMACT

COMNCEFTOS GENERALES - GEMERAL CONCEPTS - COMCETTI GEMERALI

ESPAROL INGLES ITALIANGD
Arbacda Antacd tablets Compresse Antiscido
Antibiotico Arftibiotic Artisiotico
Anticono=otivo Comtrao=ptive Contraccettive
Amtsdoto Ayrfticiote Ankidota
- = - - .
Antirfametono Antiinfamratony Antinfinmmeaton
E— T . e
Eercancni Iyt ciores Bronchodilstors Broncodilatator
. P . ; -
Gotns para los ojos Ey= Crops Collir
Hiormonias tiroideas Thyroid hormriones Ormoni tirsioei
Irsufra Insulin nsulire
S Syrup Sdroppa
Lt L cative Lescativa
Mediamenio Drug, | Medicine Farmaoo medidnaie:
Fomads Dintmiznt Uinmusnto:
Sedamte Sadative Sadativo
Supositorio Suppository Supposta
Tranquilizantes izers Tranguillanti
Suero fisivlosico Saline solubion Soluzion: saling
Suern Sucassdn Destroce Destrosio
Suero mhaoasalng Dizstrose saline Destrosio Salie
Enjuapue bucsl M outirwash Colltorio
Erama Ensma Cliztere
FARMANOS — DRIMGS - MEDICINALL
ESPANOL INGLES TTALIARND
!ﬂmnuul'ﬁimnﬁ Acencooumanol ACenOcUmarmn
Apetiicisteing [Flumil® / Acetyicystine Aretilcistsina
Fluimudi™ f Hidonac®)
Ariciowir sodico | Zovil ir Bcichrar
Arico acetitliclico [Aspiina®]  Acetyisslicglic Acd Addo aoetilsslidlico
Eﬁm:ﬁl:rin']
Ao '.u.pmin:! [De:m-:ine'| '.-"-llFl'I:liI: scid Aido valoroioo
Adencsina [Aoenooor® § Adenosine A pissing
Adrensina | Esinefrine Sgranaline Adrenabine
Altepinza | Actilyse®| ARepinse Altepiase
Amilcacin [Biclin® /' Kanbine™) Amikacn Arrikacing
Amicaici bre Amoccilin Ao cline
Ampidilina |Gobemicna®) Ampicdilin Ampiidlling
Atemalol [Tenarmin®™] Atenoiol Atenololo




A;Lrbmum{#mctum'] Aztreoram Azkraonsm
-.':-:‘I'u:nlhu[-:m'::-:‘l' g K':E;un'| Cafazolin Cefazoling
Cefutmdmu{ﬂm-un'.:' Cafortaximes Cefotaxime
Prirrefi=n™)

Cefmodting |Mefoutin® Cafouitin Cefoxitina
Cefaxicing®)

-.':e‘l'l:u.:'n:i'm[Fm'n'.-' Caftazidima Ceftaridime
Eefamin®)

Chclosporing [Sandimmun®) Ciciosparnin Ciclosporina
Ciprofioxacing [Rigoran™ f Ciproficuscin Ciprofioeacina
Sirofion®|

Cizatracurio |Himbex®] i st curium Cisatracurium
Chredarmicing |:Bm.l-u|:in'| l:Iindumllu:in Chndamicing
Dorazepato [Traralium®| Oorazepste Clarazepatn
Lo gl o] p-n‘lns-u:o Fotassium chilonde Potaszio Joruro
O iline (Droenin™ / Oooadilin Chumcillire
Anadosil®)

Desimiao nesing [Min.rin'| D:sm-:\-pru:in Dﬂmpra:-hu
Dexametasons [Fort=cortin® f Desamethasons Decanmiebasone
Decadmn®)

Dexclorfenirming [Polramina®|  Dewdhlorphanimmine Descioferni raming
Dexketoprofeno [ Enantyum™ Dexketonnofen Dexkstoprofens
Etesse®)

Dimzepam [Walium®| Diszzoam Diazepam
Dicicfensco [Vokaren® ! Diclofenac Dickofenac
Dolotren™

Dipnsina (Lanacordin®] DCizowin Dipnszing
DoDutamina [Dotutrex®) Dobutamine Dabutaming
Do Dopamine D<aDETIing
Eradrira Ephedrine Efedrine
Eritromicing [Pantomicing™) Erythromydin Eritromicing
Eriapenem |Inanz"] Ertapensm Ertapenem
Ecomiciato |Hysnomidabe™] Etomidate Etomidate
Fenitoime i Feritoina
Fencbarbital |[Luminar®) Phenaoertitsl Fencoarbital
Fantaniio F-ﬂTh'l_r'I Fapkanil
Fitomenadiona / Vitamina K1 F'I'flrt-:lmznadim.u"vhmﬁnﬁ‘:l. Witarmire k' ftomensdione
| Koo ™] feonakion|
Flumazenilo [Anemte®] Flumazenil Flurrazenil
Fosfomicna [Fosfocing™) Fosfoamydn Fosiomicna
Furnzemida [Seguril®) Furasemide Furosemids
‘Sentamicing [Gents mobens | Gentamicin Sentamidna
Haloperiool Haloperidol Aloperidoin
Heparing Sodics Sodium heparin Eparing sodio

[
=
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Hicrogartizona |Actacarbine® |
|EuprofeEno

Ketoroco [Toradol® Tm.l'11'|
Laimeimial rl'l'ul'iﬁ"]
Lecosamids |Vimet"® |
Levetimostsm [Kepra®)
Meropanam [Mernnem']
Metamizol magnasion § Dipirans
[Mototir® f Lasain®)
Metilprechizciona [Urtason® /
Solu-moderin®|
Metn:l'l'daa:ll|:ﬂngr1'|
Midszoism [Dormicum®]
Milrirans

Morfina [Ciorurn: n'lirl‘i:n"

Moifioemacng (Actiry® [ Aveioe®)

Maloxons
Nhu;inﬂinu.:mfrftrin']
Moracrenakine
I::m:prml[msec'."hﬂ-:lpmr' 7
Farizac®
Cndasentron * [ vetrox®]
Fm'h:p'u.zul.:.!nuﬁuha']
Farsoetamal

Fariclina |Barmatuc® /

Pl mwel™)
Fetiding ! Mepinidina

| Dotnting™)
Fiperadiine-Tazobac=m
[Tazoce!™)

Firidowina [Barmdon® !
Fropofol [Diprven®|

Raritiding |Ranidin® / Zanksc"®|
Remifentariio U™
Riocuronic [Esmenon™)
Saloutamal [Vertoln®|
Somatostating [Somonal®
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COMITE DE ETICA DE LA INVESTIGACION CON MEDICAMENTOS
AREA DE SALUD VALLADOLID

Valladolid a 21 de marzo de 2019
En la reunién del CEIm AREA DE SALUD VALLADOLID ESTE del 21 de marzo de

2019, se procedid a la evaluacon de los aspectos éticos del siguiente proyecto de
investigacion.

L.P.: VERONICA VELASCO
EQUIPC: YARA MARTIN
UwvA

RECIBIDO:; 14-03-2019

INTERNACIONALIZACION DE LOS
CUIDADOS EN ALUMMNOS DE
ENFERMERILA

PI 19-1315
TFG

A continuacién les sefialo los acuerdos tomados por el CEIm AREA DE SALUD
VALLADOLID ESTE en relacion a dicho Proyecto de Investigacion:

Considerando que el Proyecto contempla los Convenios y Normas establecidos en la
legislacion espariola en el ambito de la investigacion biomédica, la proteccion de
datos de caracter personal y la bioética, se hace constar el informe favorable y la
aceptacién del Comité de Etica de la Investigacién con Medicamentos Area de
Salud valladolid Este para que sea llevado a efecto dicho Proyecto de Investigacion.

Un cordial saludo.

kv Mo
Dr. F. Javier Alvarez.*
CEIm Area de Salud Valladolid Este
Hospital Clinico Universitario de Valladolid
Farmacologia, Facultad de Medicina,
Universidad de Valladolid,
¢/ Ramén y Cajal 7,
47005 Valladolid
alvarez@med.uva.es,jalvarezgo@saludcastillayleon.es
tel.: 983 423077

41

Ei Junta de

Castila y Ledn

UNIVERSIDAD DE VALLADOLID

Facultad de Enfermeria

Reunida la ComisioN DE ETica E INVESTIGACION de |2 Facultad de Enfermeria de
Valladolid el dia 28 de febrero de 2019 vy vista la solicitud presentada por:

Dofia YARA MARTIN BAYQ, estudiante de Grado de la Facultad de Enfermeria.
Acuerda emitir INFORME FAVORAELE, en relacion con su propuesta de Trabajo de
Fin Grado.

Y para gue conste a los efectos oportunos, firmo el presente escrito.

Valladolid a 28 febrero de 2019~ La Presidenta de la Comisidn, M* José Cao
Torija

ﬂ Facultad de Enfermeria. Edificio de Ciencias de la Salud. Avda. Ramon y Cajal, 7. 47005 Valladolid.
Tfno.: 983 423025. Fax: 983 423284, e-mail: decanato.enfva@uva.es
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