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 [ Información Vocalías ]

Vocalía 
de publicaciones:
Como os comenté en el número anterior de la revista, 
durante el 34ª Congreso Nacional de la SEDEN, que 
ha tenido lugar en Pamplona, se ha procedido a la re-
novación de la Junta Directiva de la sociedad, lo que 
también supone la renovación de las vocalías.

Haciendo balance de la actividad realizada en estos 
cuatro años y en las que ha participado la vocalía de 
publicaciones, me gustaría, por un lado, resaltar las 
modifi caciones que se han producido en la revista, 
tanto en el formato escrito, con la edición de un nue-
vo formato más actualizado, en un papel con menor 
impacto medioambiental y con menor coste para la 
sociedad, así como en el formato electrónico, con la 
creación de una web específi ca para la revista, www.
seden.org, dónde se pueden consultar todos los artí-
culos publicados en nuestra revista, hacer búsquedas 
de los mismos e incluso activar un opción para recibir 
un correo electrónico con el último número publicado 
justo en el mismo momento en el que está disponi-
ble.

El libro de congresos también ha cambiado, pasando 
a ser en formato digital, a través de soporte DVD. 
Cada año se edita un nuevo DVD que incluye todos los 
libros de congresos publicados por nuestra sociedad 
hasta esa fecha, es decir, que renovando este DVD 
mantendríamos todos los libros publicados sin necesi-
dad de tener tantos DVD como libros publicados.

Así mismo quiero hacer referencia a la creación de 
una plataforma electrónica para el envío y corrección 
de los trabajos presentados al congreso nacional. Este 
año esta plataforma ha funcionado a modo de prueba, 
de forma paralela al envío tradicional mediante el 
correo postal, aunque esperamos que el próximo año 
todos los trabajos se reciban de este modo. A través 
de esta plataforma los autores podrán enviar sus tra-
bajos sin necesidad de utilizar formato papel, a la vez 
se facilita el trabajo de secretaría, al recibir toda la 
información necesaria e incluso poder actualizar la 
información del socio.

Actualmente también se está trabajando en desarro-
llar una herramienta que facilite el proceso editorial 
de la revista, y a la vez que permita a los autores 
conocer la situación de su trabajo en cada momento.

Todas estas actividades que acabo de comentar no 
hubiera tenido lugar sino hubiera sido por el trabajo 
y el buen hacer del equipo de la revista, a la cabeza 
con Lola Andreu y Enriqueta Forcé y el esfuerzo y pa-
ciencia de la secretaría de SEDEN. Gracias porque 
habéis sido vosotros los responsables de que estos 
cambios hayan ocurrido.

Quiero aprovechar estas líneas al máximo, ya que 
está será la última revista en la que participaré como 
vocal de publicaciones. Han sido cuatros años que 
comenzaron con mucho miedo y algunas dudas, pero 
años en los que he aprendido mucho y a lo largo de los 
cuales me he sentido muy cómodo. Quiero daros las 
gracias a todos quienes estáis colaborando con nues-
tra revista mediante el envío de noticias/información 
interesante para la enfermería nefrológica, me ha 
costado un poco el que muchos socios se sientan con 
la libertad de hacerme llegar estos correos, pero al 
fi nal ha sido posible. Como he dicho en muchas oca-
siones la sociedad no es más que la representación 
de todos sus socios, por eso os quiero pedir que sigáis 
con esta dinámica con la persona que se va hacer 
cargo de esta vocalía, los comienzos siempre asustan 
un poco, aunque estoy seguro que con vuestra ayuda 
le será mucho más fácil.

Desde aquí mando mi agradecimiento a todos quienes 
me han dado su apoyo, ya lo dije cuando comencé con 
esta vocalía, hace 14 años nunca me hubiera imagi-
nado que un día fuera vocal de publicaciones de una 
sociedad científi ca como SEDEN, ha sido una opor-
tunidad muy gratifi cante y quiero darle las gracias a 
todas las personas que a nivel personal y profesional 
han hecho que hoy sea como soy. Permitidme no uti-
lizar nombres, pues extendería mucho estos agrade-
cimientos, pero estoy seguro que todos a quienes os 
nombraría lo sabéis.

Os mando un abrazo muy fuerte y estoy disponible para 
cualquier aspecto en el que pueda prestaros mi ayuda.

Antonio Ochando García.
Vocal  de Publicaciones de la SEDEN
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Vocalía 
de diálisis peritoneal:

De nuevo hola a todos:

Me dirijo a vosotros para comentaros que el pasado 
día 3 de octubre en el congreso  de SEN en Pamplo-
na se celebro una reunión para constituir un grupo 
al desarrollo de la Diálisis Peritoneal en España, del 
cual tendréis información en las páginas de esta Re-
vista.

Comentaros también que en el congreso de SEDEN 
en  Pamplona hemos tenido una sesión de comuni-
caciones de diálisis peritoneal que resulto muy inte-
resante, una sesión de póster y  una mesa redonda: 
controversia hemodiálisis – diálisis peritoneal, en la 
que nuestras compañeras Nunci y Concha realizaron 
unas ponencias magnifi cas y al fi nal la discusión fue 
muy enriquecedora para todos.

Me gustaría dar mi enhorabuena a Rosario, Paqui y 
Enriqueta por las medallas que les han  otorgado. De 
verdad que os las merecéis.

También a Lucas, Paco Cirera y Macarena Reina, por 
el premio de la Fundación Renal Iñigo Álvarez de 
Toledo.

Felicitar al Comité Organizador del XXXIV Congreso 
Nacional de SEDEN en Pamplona porque lo han he-
cho de maravilla.

Por ultimo y desde luego no menos importante de-
searle la mayor suerte del mundo a la nueva junta 
y a los próximos vocales, seguro que os ira todo fan-
tástico.

Y a todos vosotros un montón de gracias y de besos.

Merche Tejuca Marenco.
Vocal de Diálisis Peritoneal de la SEDEN

Vocalía 
de hemodiálisis:

Estimados socios de la SEDEN y compañeros;

Me dirijo a vosotros, como en otras ocasiones, con 
gran ilusión, también, como en años anteriores, lo 
hago para hacer un breve comentario de lo que ha 
sido y ha ocurrido en el 34 Congreso de la Sociedad 
Española de Enfermería Nefrológica,  celebrado este 
año en Pamplona durante los días 7-10 de Octubre.

En primer lugar, quiero hacen mención a la elevada 
afl uencia de congresistas a las sesiones, simposios, 
talleres, cursos… la verdad, es que esta afl uencia 
esta siendo una progresión en los últimos años, pero, 
en este, ha llegado a unos niveles difícilmente supe-
rables. Era una satisfacción tremenda de la que todos 
deberíamos felicitarnos y sentirnos orgullosos, ver las 
salas llenas y con asistentes incluso en los pasillos,  y 
eso, a pesar de que en muchos momentos se simulta-
neaban actividades en cuatro salas.

Voy a arriesgarme a decir cual ha sido el motivo de 
esta masiva afl uencia. En primer lugar, el excelente 
programa científi co, preparado por el comité orga-
nizador, con Pilar Urzainqui a la cabeza e integrado 
por el colectivo enfermero del Hospital Virgen del 
Camino. En segundo lugar,  la madurez que creo que 
estamos alcanzando como profesionales y, que se re-
fl eja, en nuestra avidez, por aumentar nuestros cono-
cimientos. Y en tercer lugar, por el creciente respeto 
al trabajo realizado por el Comité Organizador. 

En este ultimo motivo, quiero detenerme brevemen-
te,  y es que, aún siendo consciente  que siempre se fe-
licita por protocolo y por reconocimiento al esfuerzo 
al Comité Organizador, este año,  mi felicitación, en 
nombre de la SEDEN y a titulo personal, es especial-
mente sentida, dado que el programa, va a ser difícil, 
si no, imposible  de superar. El liderazgo en el grupo 
ejercido por Pilar Urzainqui y la calidad del trabajo 
realizado, refl ejo, de su excelente profesionalidad, 
han sido patentes en muchos detalles.

 [ Información Vocalías ]
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No quiero olvidarme, de los cursos, así como el exa-
men del curso de actualización, cuyo objetivos se han 
cumplido y, como no, mención a los actos sociales que 
nos han permitido adentrarnos un poco en el conoci-
miento de la cultura del Reino de Navarra, y, de los 
cuales, me gustaría destacar la sesión inaugural: LA 
LEYENDA DE SARASATE.

Quiero terminar esta comunicación, con algo, que ya 
expresé, en la Asamblea de nuestra sociedad y, mi 
mas sincera gratitud, a todos aquellos con los que he 
tenido el gusto de trabajar y me han ayudado en mi 
tarea.

Como ya sabéis, esta Junta Directiva de la SEDEN, 
en cumplimiento con los estatutos de la misma, ha 
fi nalizado su mandato y, por tanto, mi vocalía. 

Muchas gracias a todos por lo que me habéis dado y 
enseñado durante este tiempo, un fuerte abrazo.

Y no deciros adiós, sino, hasta siempre.

Carme Moreno Aliaga
Vocal de Hemodiálisis de la SEDEN

Vocalía de trasplante 
y hospitalización:
Queridos compañeros: 

De nuevo con vosotros. Hace unas fechas en la ciudad 
de Pamplona se celebró el 34 Congreso Nacional de 
Enfermería Nefrológica. Fue una satisfacción reen-
contrarse con amigos y comenzar nuevas amistades. 
Así mismo fue muy gratifi cante ver el aforo que te-
nían las salas donde se celebraban las distintas se-
siones de comunicaciones orales y posters El nivel 
anima a continuar por esta línea de investigación y 
estudio.

 
Pilar Amezcueta moderó la mesa: “Nuevas propues-
tas en la donación de vivo y donación cruzada” que 
tuve el honor de compartir con el Dr. Guirado de la 
Fundación Puigvert de Barcelona.

El Dr. Guirado habló de forma muy didáctica de la 
donación de vivo tanto lineal como cruzada y de como 
ve el futuro de esta modalidad de trasplante renal. 
Aprovecho estas líneas para de nuevo darle las gra-
cias por el esfuerzo que le supuso la realización de la 
conferencia de la Dra. Domínguez que a última hora 
no pudo asistir.
Mi participación fue la de exponer la opinión de la 
enfermería respecto a esta opción de trasplante y sus 
aspectos éticos.
La mesa resultó muy interesante y lo prueba la ani-
mada participación de la sala con posturas encontra-
das.  Muy enriquecedor.
 
Estos días estamos asistiendo a la alerta que suponen 
noticias en torno al llamado “turismo de trasplantes”.
Tiempos de crisis como los actuales hacen fl orecer 
anuncios de quien está dispuesto a vender un órgano.
 
Se calcula que un 10% de los trasplantes de riñón 
que se realizan cada año en el mundo provienen de 
donantes vivos-principalmente mujeres y niños- de 
países como China, Filipinas, Egipto o Paquistán, 
datos de un informe elaborado por Naciones Unidas 
y el Consejo de Europa; éste tráfi co de órganos se 
compone de viaje y trasplante cuyo precio oscila en-
tre 47.00 y 108.00 euros, dependiendo del órgano a 
trasplantar.

 [ Información Vocalías ]
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 [ Información Vocalías ]
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Una persona de un país rico acude a uno que lo es 
menos y allí alguien le vende un órgano. La solución 
que plantean el Dr. Matesanz y la Dra. Domínguez 
es que los países sean “autosufi cientes” a la hora de 
hacer frente a esta demanda.
  
Las víctimas de este negocio son casi siempre los ven-
dedores de órganos, la mayoría recibe muy a menudo 
menos cantidad de dinero de la pactada. El peligro 
también está del lado del receptor: El 33% de los 
trasplantados han de ser hospitalizados de urgencia 
al llegar a su país de origen, el 70% desarrolla algu-
na complicación y el 53% infecciones.
 
Esta situación en España, comenta José R. Núñez- 
coordinador de trasplantes del Hospital Clínico de 
Madrid- es inviable debido a que sería muy difícil 
mentir respecto a la procedencia del órgano y si tu-
viese problemas de rechazo no tendría acceso a los 
tratamientos al haberse realizado de forma ilícita, 
además en todos los hospitales se exige un informe 
médico del centro trasplantador para conocer los de-
talles tanto de la intervención como del tratamiento.
 
El tráfi co de órganos es una actividad denunciada por 
Naciones Unidas Es la primera vez que este orga-
nismo internacional toma cartas en el asunto y lo ha 
hecho mediante un documento de consenso en el cual 
se reclama a los países miembros legislaciones más 

estrictas para frenar este fenómeno y en él también 
recomiendan tomar ejemplo del modelo español.

Arthur Calan, director del Centro de Bioética de la 
Universidad de Pensilvania y estudioso de los as-
pectos éticos de los trasplantes cree que “ no podría 
convivir un mercado regulado con un sistema basado 
en el altruismo. Si se permite la venta no habrá per-
sonas dispuestas a donar”, añade que en su opinión 
un mercado regulado no pondría punto fi nal al co-
mercio ilegal ni a la escasez de órganos. “La clave 
está en que todas las naciones desarrollen su propia 
capacidad para obtener órganos y tejidos de personas 
fallecidas y que funcionen tan bien como lo hace el 
sistema español y algunos de Estados Unidos”. 
 
Para fi nalizar estas líneas, desearle a la nueva junta 
una legislatura fructífera y mucha suerte en esta esti-
mulante aventura que ahora iniciáis con tanta ilusión. 
Sabéis que contáis con mi apoyo incondicional.

Y a todos, gracias por esta oportunidad que me dis-
teis, mil gracias.

¡Hasta pronto!
 

Marina Rojo Tordable
Vocal de Trasplante y Hospitalización de la SEDEN



Estimados compañeros:

Quiero aprovechar la oportunidad que me brinda la 
revista para expresaros mi agradecimiento por vues-
tro apoyo durante el tiempo que he pertenecido a la 
junta de la SEDEN.

Parece que fue ayer cuando me propusieron for-
mar parte de la candidatura que optaba a formar la 
nueva junta. Parecía un regalo caído del cielo, po-
der colaborar con unas profesionales de la talla de 
Maricel Julvé, MªJosé Arnau y MªJosé Ronda con la 
que ya había tenido el honor de trabajar. No sabía 
qué podía ofrecer yo, una enfermera de a pie de un 
centro periférico de hemodiálisis, a una sociedad con 
tanto renombre como la SEDEN. Pero Maricel, con 
esa labia que tanto la caracteriza disolvió mis dudas 
y consiguió convencerme. Y ahora, ya han pasado cua-
tro años y es cuando hago balance de todo lo que he 
vivido desde que fui nombrada Tesorera.

Rosa Alonso me dijo una vez que siempre recibe 
aquel que sabe dar y sin embargo (y sin dudar de tan 
sabias palabras) tengo la sensación de que he reci-
bido mucho más de lo que he sabido dar. He podido 
aprender muchísimo, no sólo a nivel científi co, si no 
a nivel personal. He conocido a gente fantástica que 
me ha dado su apoyo y a las que puedo llamar amigas, 
grandes profesionales con una gran calidad humana. 
Y aunque a veces las cosas no han sido fáciles siem-
pre nos hemos apoyado las unas a las otras. Y es que 
a mi alrededor ha habido un gran equipo y con ello 
quiero referirme no sólo a mis compañeras de junta 
si no también a todos los vocales que a pesar de la 
distancia han sabido transmitir una sensación de con-
tinua cercanía. Y si me pusiera hablar de la Secre-
taría (Ana, Julia, Cristina, Nacho y Daniel) entonces 
probablemente necesitaría un especial para mi sola.

Espero que mi aportación no se haya limitado al 
ámbito profesional si no que esta haya transcendido 
al personal también.

Muchas gracias otra vez a todos vosotros por todo 
el cariño y apoyo recibido durante este tiempo. 

Mónica Cimiano

Queridos compañeros:

Qué deciros en estas líneas de despedida sobre es-
tos cuatros años de mi paso por la Junta de nues-
tra Sociedad. Me he dicho a mi misma: no caeré en 
las frases hechas y redichas: ha sido maravilloso, he 
aprendido mucho, he conocido gente fantástica, todo 
el mundo nos ha ayudado mucho…pero es que real-
mente a pesar de que todo lo anterior lo he expresado 
ya en petit y no tan petit comité, es cierto, es lo único 
que puedo decir como resumen.

Mis ideas respecto a los cuatro años de junta eran 
que lo que iba “a sacar” de la SEDEN sería: aprender 
un montón, conocer personas fantásticas y trabajar 
mucho.

Todo se ha cumplido: he trabajado mucho, los secre-
tarios y secretarias que me han precedido lo saben, 
he aprendido mucho y he conocido aún a más perso-
nas maravillosas y profesionales impresionantes.

Pero lo que de verdad me quedará en el recuerdo, 
son los sentimientos vividos y compartidos: las dudas, 
las alegrías, las tensiones, el cariño recibido, todo eso 
que nos ha acompañado.

Hay muchas personas a las que tengo que agrade-
cerles individualmente su apoyo y a todas ellas me 
dirijo, sin nombres porque son muchas y seguro que 
la memoria que ya empieza a jugar malas pasadas, 
podría hacer que me olvidara a alguien: GRACIAS 
CON MAYÚSCULAS Y DE TODO CORAZÓN.

Pero sobre todo quiero expresar públicamente 
a través de esta revista mi reconocimiento y admi-
ración hacia Maricel, que ha manejado el timón de 
nuestra Sociedad contra viento y marea, mantenien-
do siempre una actitud absolutamente proactiva y 
positiva, fi rme cuando ha sido necesario y respetuosa 
y comprensiva con los “bajones” que el resto de la 
Junta hemos tenido durante este tiempo.

Mónica, Mª José, Maricel, ha sido un lujo trabajar 
para, por y con vosotras. Un abrazo y hasta siempre.

Mª José Ronda

Despedida Junta Saliente

 [ Despedida Junta Saliente ]
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Al iniciar este “articulo”, más bien despedida, me 
está costando pensar que deciros. Estos cuatro años 
han estado llenos de vivencias, momentos muy duros, 
con un trabajo añadido a nuestro día a día en el hos-
pital, con viajes, movimientos, reuniones… pero sólo 
os puedo decir que ha valido la pena.

Empecé esta andadura llena de ilusión y miedo. Ilu-
sión pues me sentía privilegiada que hubierais confi a-
do en mi, en nuestra junta y nuestro proyecto que os 
presentamos en el congreso de Málaga, y miedo por 
no estar a la altura del cargo que se me confi aba.

Miro hacia atrás y lo veo muy cerca y al mismo 
tiempo muy lejos, estos cuatro años han pasado vo-
lando y ahora siento pena, como un vacío, pero no os 
voy a engañar, con un gran descanso, pero aún así no 
cambio para nada todo lo que he aprendido y toda 
la gente que he conocido. Os tengo que decir que en 
mis momentos de desanimo, que no eran pocos por mi 
situación personal, cuando asistía a congresos, semi-
narios, reuniones…volvía a mi casa llena de energía 
y con un montón de ganas de seguir trabajando.

A veces es una colaboración en la que te sientes 
un poco incomprendida, poco valorada, pero cuando 
nos reunimos y se acerca alguien diciendo “gracias 
por vuestro esfuerzo” de verdad que es una inyección 
de ánimo que sólo quien lo vive lo puede apreciar, y 
a mi especialmente me emocionaban los ánimos que 
recibía en nuestras queridas reuniones.

Antes de vivir esta experiencia me llamaba la aten-
ción que todas las juntas hablaban de la gente que 
habían conocido, y ahora lo digo yo, de todo lo vivido, 
toda la experiencia que he adquirido y todo lo que 
he aprendido. Me quedo con toda la gente, grandes 
colaboradores y trabajadores, que se involucran, que 
están trabajando continuamente por la sociedad y “no 
salen en la foto”; es gracias a vosotros que siempre 
que os pedimos colaboración y ayuda, siempre nos 
contestáis que si, que adelante, que contemos con vo-
sotros.

Yo espero a partir de ahora estar en ese grupo de 
gente, enfermeras y enfermeros que no salen en la 
foto pero que ayudan, colaboran y siguen trabajando 
por esta Sociedad de la que me siento orgullosa de 
pertenecer y haber aportado mi granito de arena en 
estos 4 años de legislatura de la que ya nos despedi-
mos, pero no quería despedirme sin expresaros todo 
lo que siento y lo que han signifi cado estos cuatro 
años.

No quiero despedirme sin dar muchos ánimos a la 
nueva junta que ahora inicia su gestión, saben que 
pueden contar mi experiencia de estos años y sobre 
todo transmitirles que de verdad vale la pena esta 
experiencia, ánimo a las cuatro.

Esto no es un adiós, es un hasta siempre y hasta 
muy pronto.

Un abrazo.

Maria José Arnau Vives

 [ Despedida Junta Saliente ]
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 CONGRESOS

Granada, 20 al 23 de Octubre de 2010
XXXV CONGRESO NACIONAL 
DE LA SOCIEDAD ESPAÑOLA DE 
ENFERMERÍA NEFROLÓGICA
Secretaría Técnica:
Viajes El Corte Inglés. Dpto. Congresos. 
C/ Princesa, 47 5ª Planta. 28008 Madrid
Tel. 91 204 26 00 Fax 91 547 33 24
E-mail: nefrologia@viajeseci.es

Dublín, Irlanda, 18-21 de Septiembre 
de 2010
XXXIX INTERNACIONAL 
CONFERENCE EUROPEAN DIALYSIS 
AND TRANSPLANT NURSES 
ASSOCIATION EDTNA/ERCA
Http:// www.edtna-erca.org

PREMIOS

PREMIO JANSSEN-CILAG
INVESTIGACIÓN EN ENFERMERÍA 
NEFROLÓGICA
Plazo: 30 de Abril de 2.010
Dotación: 1º Premio: 2.100 Euros
Accesit: 900 Euros
Información tel: 914093737
E-mail: seden@seden.org
Http: www.seden.org

PREMIO BAXTER
INVESTIGACIÓN EN DIÁLISIS PERI-
TONEAL  
Plazo: 30 de Abril de 2010
Dotación: 2.100 Euros, destinados al mejor 
trabajo sobre las Mejores Prácticas y Efi cien-
cia en los Procesos de Educación y Entrena-
miento de Pacientes en Diálisis Domiciliaria 
y/o Prediálisis sobre Diálisis Peritoneal.
Información tel: 914093737
E-mail: seden@seden.org
Http: www.seden.org

PREMIO  BELLCO 
AL MEJOR TRABAJO DE 
INVESTIGACIÓN SOBRE TERAPIAS 
DE HEMOFILTRACIÓN BELLCO
Plazo: 30 de Abril  de 2.010
Dotación: 1.200 Euros, destinados al 
mejor trabajo de investigación de 
HDF on Line, con terapias de Bellco. 
Información tel: 914093737
E-mail: seden@seden.org
   
PREMIO IZASA S.A
ACCESOS VASCULARES Y NUEVAS 
TECNOLOGÍAS
Plazo: 30 de Abril de 2010
Dotación: 1.000 Euros

Información tel: 914093737
Http://www.interbook.net/colectivo/seden

PREMIO FRESENIUS MEDICAL 
CARE PARA ENFERMERIA EN 
DIÁLISIS PERITONEAL
Plazo: 30 de Abril  de 2.010
Dotación: 1.500 Euros
Información tel: 914093737
E-mail: seden@seden.org
Http: www.seden.org

PREMIO FRESENIUS 
MEDICAL CARE 
HEMODIAFILTRACIÓN ON LINE
Plazo: 30 de Abril de 2010
Dotación: 1.500 Euros
Información tel: 914093737
E-mail: seden@seden.org
Http: www.seden.org

PREMIOS COVIDIEN QUINTON
AL MEJOR TRABAJO DE 
INVESTIGACIÓN SOBRE 
CATÉTERES PERMANENTES
Plazo: 30 de Abril de 2010
Dotación: 1000 Euros
Información tel: 914093737
E-mail: seden@seden.org
Http: www.seden.org 

PREMIOS POSTERS
FRESENIUS MEDICAL CARE
Plazo: 30 de Abril de 2010
Dotación:
1º Premio: 450 Euros
Accesit: 300 Euros
Información tel: 914093737
E-mail: seden@seden.org
Http: www.seden.org 

PREMIOS POSTERS 
COVIDIEN QUINTON 
Plazo: 30 de Abril de 2010
Dotación:
1º Premio: 500 Euros
Información tel: 914093737
E-mail: seden@seden.org
Http: www.seden.org 

PREMIO ÍÑIGO ÁLVAREZ DE
TOLEDO DE INVESTIGACIÓN 
EN NEFROLOGÍA. X Edición. 
Plazo: 30 de junio de 2010
Dotación: 3.000 Euros
Información: Fundación Renal 
“Íñigo Álvarez de Toledo”José Abascal 42, 
1º Izquierda - 28003 Madrid
Tlf: 914487100 - Fax: 914458533
E-mail: friat@friat.es
www.friat.es

JORNADAS Y CURSOS

A Coruña 4 al 6 de Febrero 2010
VII REUNIÓN NACIONAL 
DE DIÁLISIS PERITONEAL
Palacio de Congresos y 
Exposiciones de A Coruña
www.DP-coruna2010.com
Secretaría Técnica: Congrega
C:/Rosalía de Castro 13-1º Izda
15004 A Coruña
Tlf: 981216416 - Fax: 981217542
E.mail: congrega@congrega.es

DÍA MUNDIAL DEL RIÑÓN
11 DE MARZO DE 2010
Se realizarán distintas Jornadas 
a nivel Nacional
Más Información: 
ALCER, SEDEN, SEN, y ONT 

Zaragoza, 11 al 12 de Marzo del 2010
IX JORNADAS DE ENFERMERÍA 
DE HIPERTENSIÓN Y RIESGO 
CARDIOVASCULAR  (EHRICA)
Más Información: www.ehrica.org

Madrid, 2-3 de Febrero de 2010
VII REUNIÓN DE ENFERMERÍA 
MADRILEÑA DE HIPERTENSIÓN 
Y RIESGO CARDIOVASCULAR 
(EHRICA) dentro de la VII REUNION 
DE LA ASOCIACION MADRILEÑA 
DE HIPERTENSION ARTE-
RIAL Y FACTORES DE RIESGO 
CARDIOVASCULAR
Más Información: www.ehrica.org

Sant Esteve de Sesrovires, Barcelona, 
12 al 14 de Mayo del 2010
XXXII CONGRESO DE LA 
SOCIEDAD ESPAÑOLA DE DIÁLISIS 
Y TRASPLANTE (SEDYT)
Más Información: www.sedyt.org

Zargoza, 20 al 22 de Mayo de 2010
XVIII SEMINARIO EDTNA/ERCA
Más Información: Servicio de Nefrología  
Hospital Miguel Servet

BECAS

BECA “JANDRY LORENZO” 2010
Para ayudar a los  asociados a efectuar 
trabajos  de investigación o estudios 
encaminados a ampliar conocimientos en 
el campo de la Enfermería Nefrológica.
Plazo: 31 Mayo de 2010
Dotación: 1.800 Euros
Información Tel.: 914093737
E-mail: seden@seden.org
Http: www.seden.org

 Agenda de Enfermería Nefrológica

 AGENDA
La revista de la Sociedad Española de Enfermería Nefrológica anunciará en esta sección toda la información de las actividades científi cas 
relacionadas con la Nefrología que nos sean enviadas de las Asociaciones Científi cas, Instituciones Sanitarias y Centros de Formación

 [ Agenda ]
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En la ciudad de Pamplona se ha celebrado durante 
los días 7 al 10 del pasado mes de octubre del 2009 
el 34 Congreso Nacional de la Sociedad Española de 
Enfermería Nefrológica, que encomendado al Hospital 
Virgen del Camino tan magnífi camente ha sido organi-
zado por  Dª Pilar Urzainqui y sus colaboradoras.
En el auditorio del Palacio de Congresos “Baluarte” 
tuvo lugar  la sesión inaugural presidida por la Conse-
jera de Salud del Gobierno de Navarra,  Excma. Sra. 
Dª  Mª Inmaculada Kutz ; la alcaldesa de la ciudad, 
Excma. Sra. Dª Yolanda Barcina; Director Gerente  y 
Directora de enfermería del Hospital Virgen del Ca-
mino, D. Fernando Boneta y Dª Mª Teresa Blasco;  el 
Presidente del Colegio de Enfermería de Navarra, D. 
Pablo J de Miguel y las presidentas del comité Orga-
nizador, Dª Pilar Urzainqui y de la Sociedad Española 
de Enfermería Nefrológica, Dª Maricel  Julve.

Tras las distintas intervenciones se dio paso a una 
velada musical con el título de la Leyenda de Pablo 
Sarasate, en la que se combinó magnífi camente la 
narrativa de su vida con piezas seleccionadas y nos 
ambientó a todos los participantes en el espíritu de la 

ciudad que nos acogía y a continuación en el mismo 
Palacio de Congresos, se sirvió un cóctel, momento 
para bienvenidas y reencuentros.
El programa científi co comenzó el jueves con una 
magnifi ca conferencia del Dr. Diez Martínez “A don-

de va la nefrología del siglo XXI, de lo renal a lo car-

diovascular”, que nos hizo repasar de forma magis-
tral los conceptos básicos “de toda la vida”, aplicados 
al día de hoy y enfrentando el futuro.

Continuamos con una excelente mesa redonda de 
“Bioética: Una propuesta para la toma de decisio-

nes”; abordaron temas como Seguridad del paciente, 
negación al tratamiento a cargo de D. Koldo Martí-
nez Urionabarrenetxea. 
El impacto de la cronicidad en la vida de las perso-
nas, por Dª Juana Caballin Yarnoz y la importancia de 
la toma de decisiones por Dª Fabiola Yánez Cidad. 
Coincidiendo con esta mesa redonda, hubo una pri-
mera sesión de comunicaciones orales sobre   hemo-
diálisis y hemodiafi ltración dónde se analizaron la 
diferencia entre infusión automática y  manual, así 
como la calidad de vida de estos pacientes y como 
detectar el riego vascular.

Resumen XXIV Congreso Nacional SEDEN

 [ XXIV Congreso Nacional SEDEN  ]
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El curso sobre Diálisis Peritoneal fue a cargo de 
D. Francisco Coronel, Dª Patricia Arribas y Dª Mª Je-
sús del Valle. 
Una magnifi ca sesión interactiva en la que D. José 
Carlos Bermejo nos creo un debate sobre “la humani-

zación de los cuidados” en la que se planteó la  toma 
de conciencia de las distintas situaciones de reper-
cusión ética que se nos plantean día a día en nuestra 
actividad asistencial.
El Simposium de Covidien Quinton: nos permitió ha-
blar de lo que realmente nos interesa a los enferme-
ros “La excelencia de los cuidados”  que tan magnífi -
camente fue expuesto  por D. Felipe Sarró, Dª Raquel 
Menezo y Dª  Mª del Valle Peña García. 
La tarde dio comienzo con una sesión de lujo ya que 
se expusieron todos los trabajos premiados este año.
El premio Izasa S.A. Acceso Vasculares recae en el 
trabajo “Catéter fístula: nueva alternativa a la pun-

ción de accesos vasculares”

Premio Covidien Quinton al trabajo “Estudio compa-

rativo de fl ujos y resistencia de catéteres para hemo-

diálisis usando bioconectores Luer-lock”.

Premio Baxter a la investigación recae en “Infl uen-

cia de la complejidad del plan de entrenamiento en la 

valoración de conocimientos del proceso D.P”

Premio Fresenius Medial Care al trabajo “Infusión 

manual frente a la automática en hemodiafi ltración 

post dilucional”.

Premio Bellco a terapias en hemodiafi ltración “Tera-

pia  HFR al equilibrium”

Premio Janssen Cilag al trabajo “Cuando existen di-

ferencias: que debe primar, la valoración del estado de 

salud que hace el paciente de sí mismo o del personal 

de enfermería que se encarga de sus cuidados”

El accésit al premio Jassen Cilag se dio al trabajo 
“Valoración del riesgo cardiovascular en pacientes en 

hemodiálisis”

El Simposium Bellco sobre Hemodiafi ltración con 
actualización de “ Terapias innovadoras en Diálisis: 

Visision general de la HDF ¿para que pacientes se 

debe usar?; Hemodiafi ltración con dilución interme-

dia (Mid-Dilutions)y hemodiafi ltración con reinfusión 

endógena HFR.

El taller de Janssen Cilag donde se vio la enfermería 

y su importancia  como educadora.

Se dio por fi nalizada la jornada con la presentación 
de los resultados de la beca Jandry  Lorenzo  sobre 
un protocolo de investigación que mida la efectividad 

de la educación grupal para diagnósticos relaciona-
dos con conocimientos defi cientes en las unidades de 
hemodiálisis.

El viernes, en las comunicaciones primaron temas 
relacionados con la calidad, el grado de dependencia,  
apoyo familiar y adhesión al tratamiento en hemo-
diálisis.
La mesa redonda “Cuidados de Calidad en el  trata-

miento Renal Sustitutivo” tanto el Dr. Francisco Ma-
duell como Dª Yoana Pernaut nos adentraron en la 
monitorizacion y los cuidados como base de la calidad 
en la diálisis.
La mesa redonda “Nuevas propuestas de donación de 

vivo, donación cruzada y nuevos retos para las enfer-

meras de trasplantes.” a cargo de D. Lluis Guirado y 
Dª Marina Rojo, que lograron  levantar la polémica y 
el interés de los asistentes con un amplio coloquio.
También se dio una magnifi ca sesión de  comunica-
ciones de actualización en diálisis peritoneal donde 
se vio desde la importancia de la glucosa en la super-
vivencia de los pacientes a diagnósticos sencillos de 
peritonitis, la infl uencia de animales domésticos en 
estas patologías así como  los tratamientos del calcio 
y  la importancia del catéter peritoneal y los factores 
que determinan el aumento de peso de estos pacien-
tes.
En temas de hemodiálisis tomaron protagonismo los 
temas de dependencia, estado cognoscitivo de los 
pacientes  y la importancia del apoyo familiar y la 
adhesión al tratamiento. 
Se han vuelto a repetir dos sesiones del  “curso de 

hemodiafi ltración on-line” de Fresenius que ha tenido 
una aceptación extraordinaria. Y tampoco los Acce-
sos Vasculares dejaron de tener protagonismo con un 
Taller: “Manejo del Acceso Vascular Central” a car-
go de Dª Begoña Muro y Dª Inmaculada López.
Por último el simposiun de Roche nos vino a exponer 
la importancia que tiene la enfermería en el manejo de 

la anemia y por tanto en el paciente renal.

El Sábado dio comienzo con una mesa redonda con  
el debate eterno de ¿Hemodiálisis o Diálisis perito-
neal? Tanto Dª Concepción Gómez, del Hospital Vir-
gen de la Macarena de Sevilla, expuso la importancia 
de la diálisis peritoneal, como Dª Anunciación Fer-
nández, por el Hospital Infanta Leonor de Madrid, 
con el tema de Hemodiálisis, vinieron a concluir que 

 [ XXIV Congreso Nacional SEDEN  ]
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 [ Programa Congreso ]

ambas opciones son  buenas pero con la información 
pertinente de cada paciente que pueda elegir el tra-
tamiento que mejor se adecue a su vida.
Paralelamente se daban otras dos sesiones de comu-
nicaciones orales en las que se trataron temas como 
dosis adecuada de diálisis, temperatura baja del baño 
para una buena estabilidad hemodinámica, efecto de 
las vibraciones en el cebado del dializador, cuidados 
integrales en úlceras por calcifi laxis, infl uencia de  las 
presiones arteriales en la efi cacia de la hemodiálisis 
y gestión de las dietas pobres en potasio.
En atención integral del paciente se trataron temas 
importantes como la vacunación y revacunación fren-
te al virus de la hepatitis B; valoración de diferentes 
tipos de eritropoyetinas, así como calidad de vida y 
necesidades de pacientes con insufi ciencia renal cró-
nica y, como no, el cuidado del dolor de nuestros pa-
cientes.
Una mesa redonda sobre “Bioética y enfermedad 

renal: visión de los implicados” magnífi camente pre-
sentada por D. Antonio Ochando como un debate  in-
teractivo; los ponentes D. Alberto Rodríguez Benot, 
nefrólogo; Dª  Juana García  García  médico forense; 
D. José Luis Alonso Guillen, familiar de enfermo re-
nal; Dª Ana Belén Martín Acicollar, paciente y traba-
jadora de la Federación de Asociaciones de Enfermos 
Renales  (ALCER) y D. Andrés Peláez Flores, enfer-
mero, lograron un amplio debate entre los muchos 
asistentes.

En la presentación de los resultados del Estudio DO-
PPS III, Dª Anna Martí Monros, del Hospital Gene-
ral de Valencia,  presentó los resultados nacionales 
e internacionales de este estudio. Los aspectos en-
fermeros del estudio corrieron a cargo de D. Rafael 
Casas Cuesta, del Hospital Reina Sofía de Córdoba y, 
para terminar, el inicio y desarrollo del estudio en su 
4ª fase corrió a cargo de Dª Elena Cavero Porrero, 
del Hospital del Henares de Madrid.
 Resaltar que se han presentado cincuenta (58) pós-
ter de una extraordinaria calidad. Esto nos viene a 
garantizar una juventud con ganas de investigar en 
este campo de la enfermería.
Como cierre de congreso una  magnifi ca conferencia 
de Clausura a cargo de D. Rodolfo Crespo Montero, 
nos puso en la meta a los enfermeros en el próximo 
reto de acercar  “La evidencia Científi ca a  los cuida-

dos renales”.

Con la sesión de clausura se dio por terminado este 
magnifi co trigésimo cuarto Congreso Nacional de la 
Sociedad Española de Enfermería Nefrológica, en 
el que como resumen podríamos destacar un mayor 
nivel científi co en todas las sesiones y una gran pre-
ocupación no solo a nivel de técnica y cuidado, sino 
de mayor calidad en atención a la persona enferma 
de insufi ciencia renal.

Jesús Muñoz Poyato
Enfermero
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Relación de Trabajos Premiados

“PRIMER PREMIO PÓSTER FRESENIUS MEDICAL CARE 2009”

al trabajo titulado:
ACTUACIÓN DE ENFERMERÍA ANTE UN CASO DE CALCIFILAXIS. 

Realizado por: 
DOLORES PIÑA SIMÓN, ALICIA GONZÁLEZ HORNA, Mª CARMEN GÁLVEZ SERRANO, BELÉN 
MARCO GARCÍA, ESTHER RUBIO GONZÁLEZ. 
CENTRO DE HEMODIÁLISIS LOS LLANOS FRIAT. MÓSTOLES MADRID 

“SEGUNDO PREMIO PÓSTER FRESENIUS MEDICAL CARE 2009”

al trabajo titulado:
ENFERMERÍA EN LA ELABORACIÓN DE LA VÍA CLÍNICA PARA HEMODIÁLISIS. 

Realizado por: 
J.M. MANZANO ANGUAS, J. QUINTAS RODRÍGUEZ, F.CIRERA SEGURA, F.J. LÓPEZ VEGA, 
C. NIETO ROMERO, A. BOTELLO MANSO, M. ÁLVAREZ MOYA, E. DOMÍNGUEZ SAYAGO, M. 
GUERRERO GUERRERO, R. GÁLVEZ FUENTES, A. GARCÍA ROMERO, J.J. CASTILLA JIMÉNEZ, 
L. GIL SACALUGA. 
HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN DEL ROCÍO. SEVILLA  

“PREMIO PÓSTER COVIDIEN QUINTON 2009”

al trabajo titulado:
INNOVANDO EN LOS CUIDADOS DE ENFERMERÍA PARA MEJORAR LA SEGURIDAD DEL 
PACIENTE EN LA PRIMERA PRUEBA DE CATÉTER PERMANENTE.

Realizado por: 
MARCOS MARTÍNEZ GARCÍA, JOSÉ GUERRERO PÉREZ, GUADALUPE LONGO ABRIL, ROCIO 
GARCÍA CANO. 
HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN DEL ROCÍO. SEVILLA

 [ Trabajos  Premiados ]
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La Sociedad Española de Enfermería Nefrológica ha otorgado a nuestras com-
pañeras Enriqueta Force Sanmartín, Profesora de la Escuela Universitaria de 
Enfermería de Barcelona,   Rosario García Palacios, Subdirectora de Enferme-
ría del Hospital Universitario de Puerto Real, Cádiz y Paqui Gruart Armangué, 
Enfermera del Hospital de Bellvitge, Barcelona, la “Medalla de Oro” de nuestra 
sociedad culminando el reconocimiento a su trayectoria profesional en la que 
destacan en su labor docente, asistencial e investigadora.

Reconocimiento de la SEDEN 
a nuestros compañeros

 [ Reconocimiento a nuestros  compañeros ]
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IX Edición de los Premios Iñigo Álvarez 
de Toledo de Investigación en 
Enfermería Nefrológica

 [ Reconocimiento a nuestros  compañeros ]
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Los premios, instituidos por la Fundación Renal Iñigo Álvarez 
de Toledo en 1988, se convocan anualmente con el objetivo 
de promover la investigación sobre las enfermedades renales y 
mejorar la calidad asistencial que reciben estos enfermos.

En la categoría de Investigación en Enfermería Nefrológica 
el jurado concedió el premio al trabajo titulado “Formación 
proporcionada a los pacientes de  diálisis peritoneal domici-
liaria en España”, siendo autores del mismo D. Jesús Lucas 
Martín Espejo, D. Francisco Cirera  Segura y Dª Macarena 
Reina Neyra, de la Unidad Uronefrológica del Hospital Uni-
versitario Virgen del Rocío de Sevilla. El trabajo fue premia-
do por su fi nalidad práctica de servir como formación, tanto 
a pacientes como a enfermeras educadoras en diálisis perito-
neal domiciliaria; con una amplia generalidad y participación 
tanto de centros (más de 76 centros de España, en su mayoría 
hospitales generales) como de personas implicadas.



Estimados Compañeros;

Como sabéis, este es el sexto año en el que hemos llevado 
un control de asistencia informatizado en nuestro Congreso. 
Desde el 2.001 se llevan efectuando estos controles, pero es 
desde 2.002 y debido a la Acreditación de Formación  Con-
tinuada dada al mismo por el Ministerio, donde nos hemos 
visto obligados a llevar un control más serio y riguroso. 

Creemos que es un benefi cio para todos, por lo que pedimos 
vuestra colaboración.

Gracias al nuevo sistema implantado tenemos una percep-
ción más real de la asistencia a nuestro Congreso, la cual 
detallamos  a continuación:

De un total de 888 Inscripciones  ha habido un porcentaje de 
un 98´31 % de asistencia, de este,  un 48´45 %  eran  socios 
de SEDEN y un 51´55% no.

Aquí hacer una llamada tanto a socios como a no socios. A los socios para que motiven a sus compañeros a 
formar parte de este colectivo que los representa  a todos y a los no socios a que se conciencien, ya que no 
pueden dejar en manos de unos pocos el peso de luchar por una profesión y una especialidad que nos engloba 
y benefi cia a todos y cada uno de nosotros.

Por último destacar las 5 Sesiones con mayor 
afl uencia:

El alto nivel de inscripciones y de asistencia 
nos sorprendió gratamente  este año a todos. 

Gracias por hacer que cada día valga más la 
pena aprender y avanzar por vosotros.

La Secretaría de la SEDEN

XXXIV CONGRESO SEDEN
CONTROL DE ASISTENCIA

 [ XXXIV Congreso SEDEN ]
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 [ Grupo de Apoyo a la DP ]

El pasado día 3 de octubre tuvo lugar en Pamplona 
una reunión para constituir el grupo de apoyo al desa-
rrollo  de la diálisis peritoneal en España, este grupo 
está compuesto por:

Grupo DP-SEN y SEDEN (profesionales sanitarios) 
+ FRAE (pacientes) +FRIAT + Grupo de la Industria 
Farmacéutica-Diálisis relacionada+ ONT (Registro 
español de pacientes en diálisis)+ Universidad (Fa-
cultades de Medicina y de Enfermería).

Grupo de la Industria Farmacéutica-Diálisis relacio-

nada:

Abbott, Amgen, Baxter, Fresenius Medical Care, 

Gambro, Genzyme, Janssen-Cilag, Roche y Shire.

Objetivo
Concienciar a la administración sanitaria en par-
ticular y a la sociedad española en general sobre el 
problema de la infrautilización de la DP en España. 
Acabar motivando acciones de política sanitaria gen-
eral y local en favor de la DP.
Cambiar la prevalencia actual (9:1 por 8:2 en 
2014).

Se apoya en seis pilares básicos a desarrollar:

1/   Reunión Bienal de DP: su mantenimiento y ren-
ovación.

2/   Formación del MIR en DP.

3/   Redacción de un Libro Blanco de la DP en Es-
paña.

4/   Acciones con la administración sanitaria.

5/   Atención específi ca a nefrólogos no familiariza-
dos con la DP y a la DP en Atención Primaria.

6/  Difusión social de la DP.

En ellos van incluidas personas que potencialmente 
formarán parte del comité correspondiente, de las 
que se espera la misma capacidad de iniciativa. Los 
grupos están permanentemente abiertos para nuevas 
incorporaciones.

Desde esta vocalía hemos estado trabajado para apo-
yar a este grupo, elaborando un documento para en-
viarlo a todas las direcciones de enfermería de los 
hospitales y a las supervisiones de nefrología y que 
os adjunto a continuación a todos vosotros para que 
tengáis toda la información. Este documento también 
estará disponible a través de la página  Web de la 
SEDEN. www.seden.org.

Mercedes Tejuca Marenco
Enfermera Diálisis Peritoneal

Constitución del Grupo de Apoyo al Desarrollo 
DP en España (GADDPE 2010-2011)
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 [ Grupo de Apoyo a la DP ]

A la atención de los Supervisores de Diálisis y de las Direcciones de Enfermería de los Hospitales con Tratamiento de Diálisis en 
su cartera de Servicios.

ASUNTO: RECOMENDACIONES DE LA SOCIEDAD ESPAÑOLA DE ENFERMERÍA 
NEFROLÓGICA (SEDEN) RESPECTO A LA CREACIÓN DE CONSULTAS DE ENFER-
MERÍA NEFROLÓGICA Y DOTACIÓN DE LAS UNIDADES DE DIÁLISIS PERITO-
NEAL CON RECURSOS DE ENFERMERÍA 

Situación

La E 000 pacientes, el 0,1% de la población, consumen casi 
el 2,5% del gasto sanitario.
Dado que el trasplante renal  solo está indicado para menos 
del 20% de los pacientes en diálisis y que, mientras esperan 
un donante, también los pacientes en lista de  espera deben
dializarse, casi todos los pacientes tendrán que elegir en-
tre la Hemodiálisis (modalidad atendida por especialistas en 
hospitales o centros de tratamiento especializados y en solo 
pocas ocasiones puede ser también domiciliaria) o la Diálisis 
Peritoneal (modalidad domiciliaria). 
Cada año, casi 6.000 nuevos pacientes ven progresar su Insu-
fi ciencia Renal hasta la necesidad de recibir uno de los tres 
tipos de tratamiento sustitutivo de la función renal:

1. Trasplante Renal (TR): Cada año se realizan alrededor 
de 2200 trasplantes renales y hay algo más de 4000 pa-
cientes en lista de espera. Por motivos clínicos, menos 
del 20% de los pacientes que están en diálisis pueden 
acceder a un riñón.  El 80% restante nunca podrá tras-
plantarse y tiene que recibir tratamiento de diálisis para 
sobrevivir.

2. Hemodiálisis (HD): En esta modalidad, la sangre se de-
pura empleando una máquina que la extrae del cuerpo, la 
fi ltra y la devuelve al paciente. Para ello, éste tiene que 
desplazarse a un hospital o centro especializado al menos 
tres veces por semana. Cada tratamiento se prolongará 
unas cuatro horas en las que el paciente permanecerá co-
nectado a la máquina. La inmensa mayoría de los pacien-
tes en diálisis usan esta modalidad.

3. Diálisis Peritoneal (DP): Esta modalidad de tratamiento 
es domiciliaria. La eliminación de sustancias tóxicas se 
realiza a través de la membrana peritoneal del paciente, y 
se puede realizar de forma manual o de manera automa-
tizada, durante la noche, aprovechando las horas de sue-
ño, mientras duerme. El paciente solo acude al hospital 
para revisión, cada uno o dos meses. Un escaso porcentaje 
de pacientes se dializa en su hogar.

Según datos del año 2007 de la Sociedad Española de Nefro-
logía, la población en tratamiento crece entre un 3% y un 4% 
cada año. En el registro nacional de pacientes renales que 
coordina la Organización Nacional de Trasplantes, en España 
hay 45.000 pacientes en tratamiento renal sustitutivo, de los 
que casi la mitad están trasplantados.

• 48% están Trasplantados
• 46% en Hemodiálisis
• 6% en Diálisis Peritoneal

A pesar de que la DP es un tratamiento que ofrece igual 
o superior supervivencia que la HD, proporciona la misma 
calidad de vida, presenta muy pocas contraindicaciones y 
permite al paciente realizar una vida más activa, las oportu-
nidades de los pacientes para realizar tratamiento domiciliario 
(DP) varían mucho entre las distintas Comunidades, e incluso 
dentro de cada comunidad, en función del hospital de refe-
rencia. Algunas Comunidades tratan en domicilio a una gran 
parte de los pacientes que están en diálisis, mientras que en 
otras el porcentaje es casi anecdótico. De hecho, la estructura 
sanitaria favorece la utilización de la Hemodiálisis, a pesar 
de que es un 44% más costosa que la Diálisis Peritoneal, 
según un estudio realizado recientemente por la consultoría 
médica independiente BAP, especializada en la Investigación 
de Resultados en Salud.
La ley 41/2002 de 14 de noviembre, reguladora de la auto-
nomía del paciente y derechos y obligaciones en materia de 
información y documentación clínica, establece que los pa-
cientes tienen el derecho de ser informados sobre todas las 
posibles opciones de tratamiento para poder decidir el que 
mejor se adapte a su estilo de vida. Sin embargo, en muchas 
ocasiones, los pacientes no reciben la información adecua-
da sobre todas las opciones posibles de tratamiento antes 
de iniciarlo. Sobre todo el grupo de pacientes que no pueden 
programarse desde las consultas de Enfermedad Renal Cró-
nica Avanzada, que suponen casi el 50% del total. Según una 
encuesta promovida por la Asociación Nacional de Pacientes 
ALCER en el año 2007, más del 65% de los pacientes cono-
cen bien o muy bien la técnica de Hemodiálisis mientras que 
solo alrededor del 20% conocen bien la Diálisis Peritoneal 
en domicilio.
Diversos estudios han demostrado que, aproximadamente, la 
mitad de los pacientes inician diálisis en condiciones de 
urgencia, ingresando en el hospital y consumiendo muchos 
más recursos. Lamentablemente además, con un peor pronós-
tico que aquél que acude a su primera diálisis, en domicilio 
o en centro, de forma programada. Las causas por las que 
esto ocurre son otro motivo de preocupación en la comunidad 
nefrológica, porque este número, el 50%, es alarmantemente 
alto, y porque el inicio de diálisis de manera no programada 
se traduce en mayor mortalidad, mayor morbilidad, mayor 
costo para la administración y menor efi ciencia organizati-
va en los Servicios de Nefrología.
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Aunque la creación de las consultas de Enfermería es nece-
saria para que el paciente, en la fase previa a diálisis, disponga 
del adecuado cuidado enfermero, hay que lamentar que a día 
de hoy la implantación de estas consultas sea todavía limitada, 
a pesar del interés por parte de la Sociedad Española de En-
fermería Nefrológica (SEDEN) para su creación. La creación 
de estas consultas de enfermería nefrológica permite atender 
adecuadamente al paciente en esta etapa de ERCA (Enfer-
medad Renal Crónica Avanzada), en la que educación en el 
auto-cuidado, la educación sanitaria, la información básica 
sobre el tratamiento y el proceso de toma de decisión del tipo 
de tratamiento es tan importante. Y es precisamente el per-
fi l del profesional de enfermería el que está profesionalmen-
te preparado para realizar estas actividades y dedicarles la 
atención y el tiempo que precisan. De ahí que, tanto las Guías 
SEN (Sociedad Española de Nefrología) para el manejo de la 
Enfermedad Renal Crónica Avanzada y Pre-Diálisis, como el 
Proceso Asistencial Integrado para el  Tratamiento Sustituti-
vo de la Insufi ciencia Renal Crónica,  iniciativa del Servicio 
Andaluz de Salud (SAS), incluyan apartados específi cos sobre 
el papel y el perfi l del profesional de enfermería en este tipo 
de consultas.
Hay que tener en cuenta, además, que gran parte de los pro-
fesionales sanitarios que hoy informan al paciente en op-
ciones de tratamiento, no conoce en profundidad la DP.  
Asimismo, tampoco está desarrollada en los hospitales espa-
ñoles la fi gura del educador o informador sobre las opciones de 
tratamiento, fi gura que la Sociedad Española de Enfermería 
Nefrológica y la Asociación de pacientes reclaman, así como 
la Sociedad Española de Nefrología, en el capítulo 10 de las 
Guías SEN para el manejo de la Enfermedad Renal Crónica 
Avanzada y Prediálisis.
A pesar de que el ratio pacientes/enfermero/a es 5 veces 
más efi ciente en diálisis peritoneal que el equivalente para 
el tratamiento de HD, la falta de profesionales de enfermería 
de DP dedicados a esta modalidad es un factor limitante del 
número de pacientes que puedan recibir tratamiento de DP. 
Adicionalmente, en diálisis peritoneal existe un alto recambio 
de pacientes, debido fundamentalmente a que esta modalidad 
mantiene a muchos de ellos en estado óptimo mientras es-
peran un órgano contribuyendo así en gran medida al éxito 
del trasplante. Tanto es así, que las guías de práctica clínica 
DP de la SEN establecen como ratio adecuado 15 pacientes 
prevalentes por profesional de enfermería en la unidad de DP. 
De hecho, resulta un contrasentido que la opción de trata-
miento más efi ciente en coste y, más en concreto, en ratio 
de pacientes por enfermero/a, se esté limitando precisa-
mente por escasez de recursos de enfermería.
Por otra parte, mientras que los profesionales de enfermería 
de HD están presentes mañana y tarde en los hospitales, en 
la mayoría de los casos no ocurre así con los de DP, siendo 
los recursos dedicados a DP claramente insufi cientes. Muchas 
veces, debido a la falsa percepción de que, al tratarse los pa-
cientes en DP en su domicilio, éstos necesitan menos cuidados 
o atención que los pacientes que se tratan en el hospital. Ade-
más, para poder atender los ingresos de pacientes de DP de 

forma adecuada, la enfermería de hospitalización debe estar 
cualifi cada para DP, al menos al mismo nivel que lo está en 
HD.

Recomendaciones de la Sociedad Española de Enfermería 
Nefrológica para garantizar la equidad en la accesibilidad 
de los pacientes a las diferentes opciones de tratamiento 
de diálisis y facilitar la sostenibilidad del Sistema Sanita-
rio:

1- Creación de consultas de enfermería nefrológica para 
garantizar los siguientes objetivos en la etapa previa al 
inicio del tratamiento de diálisis:
-  Garantizar el derecho que todos los pacientes tienen 

por ley (inicien de forma programada o urgente la 
diálisis), a recibir información reglada sobre las op-
ciones de tratamiento renal sustitutivo, guiándoles 
en un proceso educacional que les permita tomar una 
decisión de calidad y consistente con su estilo de vida 
respecto a la elección de la opción de tratamiento de 
diálisis.  

-  Asegurar que este proceso de información, la elección 
del tratamiento de diálisis y la realización de los accesos 
vascular o peritoneal del paciente, quedan recogidos en 
los correspondientes consentimientos informados que 
se solicitarán al paciente de forma explícita por escrito 
una vez se constate que el paciente ha comprendido la 
información (ver Anexo I al fi nal de este escrito con los 

modelos de consentimiento informado incluidos en las 

Guías SEN para el manejo de la Enfermedad Renal Cró-

nica Avanzada y Pre-Diálisis).

-  Potenciar los auto-cuidados y la autonomía del pacien-
te.

-  Conservar el mayor tiempo posible la función renal, re-
trasando en lo posible la progresión de la enfermedad.

-  Optimizar la calidad de vida del paciente en el periodo 
pre-diálisis.

- Disminuir la co-morbilidad. 

-  Coordinar la planifi cación del acceso vascular y/o caté-
ter peritoneal.

-  Programar la entrada en el TRS elegido, evitando com-
plicaciones y el uso de accesos temporales, reduciendo 
la hospitalización y la mortalidad y mejorando la efi -
ciencia de los recursos sanitarios.

2- Dotar con sufi cientes recursos de enfermería las 
unidades de Diálisis Peritoneal de los hospitales con 
oferta de Diálisis en su cartera de servicios para equi-
librar las plantillas actuales y garantizar que se dispone 
de personal cualifi cado, del mismo modo y con la misma 
disponibilidad que lo está el de Hemodiálisis. Para ello 
se debe plantear una cobertura equitativa de ambas mo-
dalidades de diálisis en función de la población atendida 
en cada hospital y no al número actual de pacientes que 
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reciben este tratamiento, dotando los recursos de enfer-
mería necesarios para garantizar que todos los pacientes 
que elijan DP como tratamiento de diálisis son atendidos 
adecuadamente, como actualmente ocurre en HD. 
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Como cada año, el mes de Septiembre fue el elgido para 
celebrar el Congreso Anual de la EDTNA/ERCA. En esta 
ocasión fue Hamburgo la ciudad de acogida para el 38 
Congreso Anual celebrado en los días 5-8 Septiembre. 
Con una afl uencia de 1800 participantes este evento nos 
ofreció la oportunidad de asistir a una gran variedad de 
ponencias, sesiones educativas y talleres. Todos ello dis-
tribuido en cuatro sesiones paralelas con la disponibilidad 
de traducción simultánea en una de las salas.
Durante la ceremonia de apertura pudimos disfrutar de 
la ponencia expuesta por el Capitán Timothy Crowch y 
que bajo el título de “Manejo de riesgos- lecciones que 
el área de la salud puede aprender de la aviación” nos 
dio una idea general de la importancia de los protocolos 
para la seguridad en nuestro trabajo. Y, para fi nalizar 
la ceremonia,  fuimos  amenizados con la música inter-
pretada por The S.O.U.L. 50 Voices Groove y Tatara 
group.
Todos los asistentes tuvieron la oportunidad de acudir 
a la presentación de las tres nuevas guías de práctica 
clínica publicadas por la EDTNA/ERCA y que versan 
sobre transplante, diálisis peritoneal y hematología en 
pacientes con IRC. Aquellos que acudieron a estas sesi-
ones pudieron conseguir un ejemplar de cada una de 
estas guías. Os comunicamos que a lo largo del próximo 
año estaremos en disposición de ofreceros la “Guía de 
Práctica Clínica. Diálisis Peritoneal” en español y os 
informaremos cómo conseguirla.
Además de los actos científi cos y para fomentar la 
importancia de la prevención en el fallo renal, el comi-
té instaló un stand en el área comercial de Hamburgo 
para dar información a sus habitantes acerca de la IRC. 
También nos mostraron los avances en las técnicas de 
tratamiento renal con una exhibición histórica de la 
maquinaria que se ha ido utilizando en la diálisis desde 
sus comienzos.    
Nuestro país participó con la presentación de ocho tra-
bajos y, al igual que años anteriores, merecieron varios 
de los premios otorgados por el comité científi co.  El 
segundo Eurowinner fue otorgado a Esperanza Melero, 
Mateo Párraga, M. Paz Gómez, Silvia Pellicer, Esteban 
Merchán y M. Soledad Bolaños por  “Homocysteine: 
vascular risk marker in renal patients treated with con-
ventional haemodialysis vs. Hemodiafi ltration on-line”  
y el  certifi cado de méritos fue para Tai Mooi Ho, Eva 
Barbero, Carlota Hidalgo y Carme Camps por “Nephro-
logy nurses´ views and attitudes toward caring for dying 
patients”. Enhorabuena por vuestros excelentes traba-
jos. 

Muchos de los que acudimos pudimos establecer con-
tactos e intercambiar opiniones en el Foro Español 
durante el cual, se presentó el próximo seminario 
español de la EDTNAERCA y fueron entregadas las 
becas patrocinadas por la industria y otorgadas a los 
trabajos:

 Beca Angem: “Dialysis after renal graft loss: is it 
good for patients dilate the back to substitutive renal 
treatment?” Autores: José Luis Cobo, Vanesa Romero, 
Diana Peredo, Lucía Merino, Olga Martín, Silvia Es-
calante, Mª Luisa Carretón, Mª del Mar San Marcos, 
Juan Carlos Sainz, Mª Victoria Cabeza 
  Beca Baxter: “Diffi cult cannulation as a sign of vas-
cular access pathology  detected by inmediate  ecog-
raphy” Autores: Carmen Grau, Nuria Ramirez, Isabel 
Granados, José Ibeas, Carmen Moya, Manel Solano, 
Ruben Iglesias.

Gracias al Comité Organizador por su esfuerzo y trabajo 
para ofrecernos un programa estimulante que facilita 
el intercambio de conocimientos entre profesionales de 
diferentes países. 

La EDTNA/ERCA informa que el Libro de Abstracts de 
la 39 Conferencia que se celebrará en Dublín tendrá 
el registro ISSN. Esto signifi ca que aquellos trabajos 
presentados y aceptados obtendrán el reconocimiento 
necesario y merecido que incrementa su valor en el Cur-
riculum Profesional. No olvides enviar tu abstract antes 
del 15 de Febrero de 2010.
 
Nos vemos en Dublín.

Ana María Gómez Romero
EDTNA/ERCA

Key Member España

38 Congreso Internacional de la 
EDTNA/ERCA Hamburgo 2009
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Los pasados 24 y 25 de octubre de 2009 tuvieron 
lugar en Madrid, en el salón de actos del Ministerio 
de Sanidad y Política Social, la XXII edición de las 
Jornadas Nacionales de Enfermos Renales que or-
ganiza la Federación Nacional de Asociaciones AL-
CER. Como en años anteriores representantes de la 
SEDEN participaron en este encuentro. En concreto 
la enfermería estuvo presente en la Presentación, a 
través de la Presidenta saliente, Maricel Julve; en el 
debate sobre la información que recibe el enfermo 
renal, con la participación de la  vicepresidenta sa-
liente, María José Arnau; en la carpa de detección de 
riesgos cardiovasculares con la colaboración de Oscar 
Muñoz y Xabier García (UDETMA del Hospital Arn-
au de Vilanova), Juan Carlos Sánchez y Bárbara Ga-
vino (Fundación Jiménez Díaz) y Encarna Hernández 
(Hospital Universitario Fundación Alcorcón); y en las 
ponencias con Antonio Ochando (Hospital Universi-
tario Fundación Alcorcón) y Josep María Gutiérrez 
(Hospital Arnau de Vilanova).

El programa trató temas, en la sesión del sábado,  
como el programa de donante vivo cruzado, los mitos 
y realidades de la donación de vivo, los problemas de 
cáncer renal en pacientes trasplantados, la investi-
gación renal en red, o los resultados de la última en-
cuesta que ha realizado la Fundación Renal ALCER 
sobre la información que reciben los pacientes rena-
les acerca de su enfermedad y las opciones de trata-
miento. Como novedad se realizó un debate, dónde se 
cuestionó la cantidad y calidad de la información que 
recibe el paciente renal por parte de los profesiona-
les que le tratan.

En la sesión del domingo se trató la importancia del 
tratamiento conservador en la enfermedad renal, tan-
to en su aspecto nutricional como médico, así como la 
necesidad de cuidar los riesgos cardiovasculares, la 
importancia de un testamento vital o el análisis a los 
30 años de la actual ley de trasplantes. En la sesión 
del domingo también se realizó un debate, en esta 

Detalle del público asistente al Salón de Actos

XXII Jornadas Nacionales 
de Enfermos Renales
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ocasión sobre si el paciente trasplantado renal debe 
considerarse o no persona con discapacidad.

Este evento, de carácter educativo, contó además de 
las ponencias con varias actividades complementa-
rias, como son: la presentación de un libro sobre la 
alimentación en la enfermedad renal (que se comen-
ta separadamente en esta edición), una carpa para la 
detección de riesgos cardiovasculares en los enfer-
mos renales, un taller de cocina para este colectivo 
en las distintas fases de la enfermedad y una visita 
cultural al Madrid de los Austrias y Medieval.

La asistencia a este evento ha crecido en los últimos 
años y, según datos de la organización, contó con la 
asistencia registrada de 561 en la sesión del sábado y 
333 en la sesión del domingo.

Juan Carlos Julian Mauro
Coordinador Federación Nacional de Asociaciones 

ALCER

Carpa de pruebas de riesgos cardiovasculares

Taller de alimentación en la enfermedad renal

Grupos de la Visita Cultural al Madrid Medieval
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IV CURSO DE ACCESOS VASCULARES 
PARA HEMODIALISIS

Querid@s compañer@s:

Durante los días 23 y 24 de Octubre se ha celebrado 
en Bilbao el VI Curso sobre Accesos Vasculares para 
Hemodiálisis, organizado por la Fundación Española 
de Diálisis.
Y celebrar es la palabra precisa, puesto que un año 
más se ha demostrado el acierto de la convocatoria, 
que permite la actualización de Médicos y Enferme-
ros en materias de indudable interés común, y de gran 
benefi cio para los enfermos nefrológicos.

Ha sido también una oportunidad para que la indus-
tria, incluida dentro del Forum tecnológico, permitie-
se a diferentes entidades comerciales presentar sus 
productos y novedades.
Este año el monográfi co recogió también la confe-
rencia Magistral sobre la experiencia en Prótesis 
como ACVD, impartida por el Dr. Francesc Vidal-Ba-
rraquer.

Se trataron en profundidad los diferentes accesos 
vasculares, las complicaciones de las FAV y los cuida-
dos de Enfermería tanto en FAV como en catéteres 
venosos, que contaron con su propia mesa redonda, 
en la que participaron los enfermeros Dª Maricel Jul-
ve, de Barcelona, Dª Maite Feito, de Bilbao; Dª Mª 
Victoria Miranda, de Madrid y D. Rodolfo Crespo, de 
Córdoba.

Un éxito de público, al que cada año se suman nu-
merosas enfermeras, además de especialistas en 
diferentes campos, y que os recomendamos para la 
edición del próximo año.

Recibid un saludo desde Valladolid.

Yolanda Gómez
Enfermera Hospital General Clínico Universitario 

Valladolid
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XXXV Congreso de la Sociedad Española de 
Enfermería Nefrológica

Granada  2010
20 al 23 de Octubre

Estimados/as  compañeros/as:

En nombre del Comité Organizador del próximo 
Congreso de la Sociedad Española de Enfermería 
Nefrológica, queremos comunicaros que hemos 
asumido el reto de celebrar el XXXV Congreso 
Nacional los días 20, 21, 22 y 23 de octubre de 
2010. Para ello hemos elegido la ciudad de Gra-
nada donde, a través de su embrujo y de su luz, 
pretendemos combinar la ciencia con la magia 
que nuestra ciudad ofrece. Como escribió el poeta 
Federico García Lorca, “Granada es apta para el 
sueño y el ensueño”; encontrando en ella multitud 
de pequeños y grandes encantos que os invitamos 
a descubrir.

A través de la experiencia y de los conocimientos 
adquiridos como consecuencia del legado de aque-
llos que fueron nuestros maestros, buscamos conti-
nuamente la excelencia de los cuidados nefrológi-
cos, con la esperanza de hacer nuestro trabajo cada 
día mejor. Por ello, esperamos que esta cita nos 
sirva para intercambiar conocimientos. Tenemos la 
seguridad de que nuestro encuentro anual será una 
gran experiencia para todos los que deseen asistir 
y disfrutar de un evento de gran nivel.

No os perdáis la oportunidad de visitar una de las 
ciudades más encantadoras del mundo. Un fuerte 
abrazo y os esperamos a todos/as.

        Alfonso Gallardo Lara
Presidente del Comité Organizador

COMITÉ ORGANIZADOR 

Presidente: Alfonso Gallardo Lara
Vice presidenta: Julia Flores Giménez
Secretaria: Mª Teresa Álvarez Alberdi
Tesorero: Manuel López Peregrina

Coordinadora de programa: 
África Barrranco Roca

Vocales: Mª José Marquez Ruiz
  Diego Aragón Bellido
  Pilar González Díaz
  Mª José Villalobos Ibarra
  Mercedes Martínez Martínez
  Mirian Cantero Robledo
  Ana López Palomo
  Teresa Bonilla Fernández
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NORMAS PARA LA PRESENTACIÓN DE 
COMUNICACIONES CIENTÍFICAS

1.   Los trabajos deberán ser enviados a la Sociedad Española 
de Enfermería Nefrológica, única y exclusivamente por la 
página Web de la SEDEN Http://www.seden.org apartado 
Congreso.

2.   Uno de los autores, como mínimo, deberá  ser miembro de 
pleno derecho de la SEDEN. Este debe estar indicado con su 
número de socio y será el que recibirá todas las notifi caciones 
acerca del trabajo presentado vía mail o a través de la Web 
del Congreso. Recordamos que se ha de indicar obligatoria-
mente una dirección de correo electrónico de contacto para 
correspondencia.

3.   Se deberán enviar dos fi cheros, uno identifi cado y otro sin 
identifi car, en formato doc (Word). Cualquier dato que iden-
tifi que al autor/res, o centro de trabajo ya sea en el texto, ta-
blas, gráfi cas, agradecimientos, etc  en el fi chero del trabajo  
anónimo, será causa de descalifi cación.

4.   Los trabajos que opten a presentación oral, deberán enviar junto a estos dos fi cheros, un abstract (resumen 
del trabajo de no más de 800 palabras) en formato doc (Word). 

5.     Todos los trabajos que opten a ser presentados en comunicación oral, deberán enviarse completos, con 
tablas, gráfi cos, etc., ocupando todo ello hasta un máximo de 5 folios (DIN A-4), escritos a un espacio y un 
tamaño de 10 puntos a una cara. La Confi guración de los 4 márgenes será de 2.5. El abstract no se incluye 
dentro de la extensión de los 5 folios aplicada al trabajo. 

6.    Todos los trabajos que opten a ser presentados en formato póster, enviarán el trabajo resumido en un 
máximo de un folio (DIN A-4), escritos a un espacio, a una cara, y con un tamaño de letra de 10 puntos. La 
confi guración de los 4 márgenes será de 2.5. 

7.    El comité de selección de trabajos, tiene la potestad de considerar la aceptación de un trabajo para su pre-
sentación en formato póster, aunque haya sido presentado para comunicación oral y viceversa. Así mismo la 
Organización se reserva el derecho de decidir si las Comunicaciones Póster se presentarán a pié de póster 
o en  Sala. En caso de no ser notifi cado nada al contrario la presentación será en Sala.

8.    La fecha límite para el envío de trabajos es el 30 de Abril del 2010.

9.    La Secretaría de la SEDEN se pondrá en contacto con los autores del trabajo a través de la dirección de 
correo electrónico indicada para ello, antes del 20 de Mayo de 2010, confi rmándoles la recepción del do-
cumento. Si una vez superada esta fecha los autores no hubieran recibido dicho correo electrónico, éstos 
deben ponerse en contacto con dicha secretaría.

10.  El incumplimiento de alguna de estas bases, dará lugar a la descalifi cación automática del trabajo sin pasar 
por el comité de selección.

XXXV Congreso de la Sociedad Española de 
Enfermería Nefrológica

Granada  2010
20 al 23 de Octubre
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 [ Criterios de valoración ]

 CRITERIOS DE VALORACIÓN DE TRABAJOS CIENTIFICOS SEDEN

1.-CRITERIOS DE ESTRUCTURA: (Evalúan los aspectos formales del trabajo)
1.a.-ORIGINALIDAD:
Aunque se trata de un concepto subjetivo ya que puede tener diferentes signifi cados en función del conocimiento personal del 
evaluador, se defi ne este criterio como “tema novedoso” o tema “poco descrito”, o el tratamiento de un tema muy estudiado 
desde otro punto de vista, nunca o pocas veces utilizado.

EVALUACIÓN TRABAJOS CUANTITATIVOS

1.b.-ENUNCIADO DE OBJETIVOS:
Este criterio es un criterio objetivo, ya que se trata de valorar si la propuesta de estudio se responde con las conclusiones del 
mismo. Para esto, el evaluador debe comprobar que el objetivo del estudio no abarca supuestos que no se responden con los 
resultados obtenidos, o que no son demostrados estadísticamente.
1.c.-METODOLOGÍA:
Este criterio se valorará en función de la estructura de trabajo científi co, caracterizada por constar de Introducción, Método, 
Resultados, Discusión y Conclusiones.
En la metodología se debe defi nir la población estudiada y la muestra, así como el tipo de muestreo utilizado. Se debe especifi car 
si el estudio es descriptivo o experimental, y se deben enunciar los métodos estadísticos utilizados.
1.d.-CLARIDAD DE RESULTADOS:
Este criterio valorará si se entienden fácilmente los resultados, sin necesidad de leer todo el trabajo. Los resultados deben ser 
representados numéricamente, en tablas o gráfi cos y no deben ser interpretados.
1.e.-BIBLIOGRAFÍA Y TÍTULO:
La bibliografía será valorada en mayor medida si es en castellano y si está referenciada en el texto del trabajo por orden de 
citación.
En el título se valorará si el mismo se corresponde con el desarrollo del trabajo, o si la lectura del trabajo responde a las expec-
tativas que plantea el título.

2.- CRITERIOS DE CONTENIDO: 
2.a.- APLICACIÓN PRÁCTICA E INTERÉS PARA LA ENFERMERÍA NEFROLÓGICA.
Aunque se trata de un criterio muy subjetivo, el evaluador intentará determinar si los resultados del estudio son aplicables por 
enfermería de forma autónoma, teniendo en cuenta si esta aplicación repercute en benefi cio del paciente.
Por otro lado, valorará si el estudio en cuestión es de interés para la enfermería nefrológica en su conjunto, independientemente 
de la actividad que se desarrolle en cualquiera de sus campos.

EVALUACIÓN TRABAJOS CUALITATIVOS

1.b.-ENUNCIADO DE OBJETIVOS:
Este criterio es un criterio objetivo, ya que se trata de valorar si la propuesta de estudio se responde con las conclusiones del 
mismo. Para esto, el evaluador debe comprobar que el objetivo del estudio no abarca supuestos que no se responden con los 
resultados obtenidos.
1.c.-METODOLOGÍA:Este criterio se valorará en función de la estructura de trabajo científi co, caracterizada por constar de 
Introducción además de defi nir los instrumentos cualitativos utilizados como la observación, numero de participantes, tipo de 
entrevista realizadas,  informal o semiestructurada registro de los datos y análisis de los documentos.
1.d.-CLARIDAD DE RESULTADOS:
Este criterio valorará si se entienden fácilmente los resultados, sin necesidad de leer todo el trabajo. 
1.e.-BIBLIOGRAFÍA Y TÍTULO:
La bibliografía será valorada en mayor medida si es en castellano y si está referenciada en el texto del trabajo por orden de 
citación.
En el título se valorará si el mismo se corresponde con el desarrollo del trabajo, o si la lectura del trabajo responde a las expec-
tativas que plantea el título.

2.- CRITERIOS DE CONTENIDO: 
2.a.- APLICACIÓN PRÁCTICA E INTERÉS PARA LA ENFERMERÍA NEFROLÓGICA.
Aunque se trata de un criterio muy subjetivo, el evaluador intentará determinar si partiendo de una perspectiva holística de 
los datos del estudio estos contribuyen a una mejor compresión de los procesos de salud y teniendo en cuenta si esta aplicación 
repercute en benefi cio del paciente.
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Por otro lado, valorará si el estudio en cuestión es de interés para la enfermería nefrológica en su conjunto, independientemente 
de la actividad que se desarrolle en cualquiera de sus campos.

PROCESO DE SELECCIÓN DE TRABAJOS

Los trabajos presentados al congreso de la SEDEN, son clasifi cados en la secretaría de la sociedad según su temática, en los 
siguientes grupos o áreas de interés diferentes:

 - Hemodiálisis
  - Diálisis peritoneal
 - Trasplante renal
  - Atención integral

Una vez clasifi cados los trabajos, son enviados a los miembros del Comité Seleccionador, que esta formado por grupos de “exper-
tos” en estas cuatro áreas, de forma que cada trabajo sea valorado por cuatro evaluadores diferentes.
Junto a las copias anónimas de los trabajos, se enviarán a los evaluadores unas planillas  en las que deben anotar las puntuaciones 
que adjudican a cada uno de los criterios antes descritos, según la siguiente escala de puntuación: 

  - Criterios de estructura: Cada criterio se puede puntuar de 0 a 2 puntos.
    Excepto Bibliografía y título, que puntuarán un máximo de 1 punto por cada concepto.

    - Criterios de contenido: (se puntuará de 1 a 10 puntos)

Las planillas con las puntuaciones serán enviadas a la SEDEN, y  a un coordinador que será designado en cada grupo de “ex-
pertos”, cuya función será detectar diferencias signifi cativas entre puntuaciones adjudicadas por diferentes evaluadores, para 
después de leer el trabajo en cuestión, contactar con los evaluadores implicados, interesándose por los motivos de la diferencia 
de valoración.
La puntuación que cada evaluador adjudica al trabajo, será calculada por la Secretaría de la SEDEN de la siguiente forma: se 
sumarán todas las puntuaciones adjudicadas a los criterios, y este resultado se dividirá entre dos para que la nota resultante sea 
sobre diez. 
De esta forma se garantiza que la mitad de la nota alcanzada se debe al interés del trabajo para la enfermería nefrológica y a 
su aplicación práctica.
Posteriormente, se hará la media entre las cuatro puntuaciones diferentes adjudicadas a cada trabajo, obteniendo así la pun-
tuación fi nal, que será la base para la adjudicación de los diferentes premios y para la confección del programa científi co del 
congreso, aceptándose para su exposición oral los trabajos mejor puntuados, valorando la aceptación de los trabajos menos pun-
tuados para su exposición en formato póster.
La adjudicación de los diferentes premios y la confección del programa científi co del congreso, tendrá lugar en una reunión con-
junta entre la Junta Directiva de la SEDEN y los cuatro coordinadores del comité seleccionador, que supervisarán este proceso 
ante las puntuaciones adjudicadas por la totalidad del comité seleccionador.

EVALUACIÓN DE TRABAJOS “PÓSTER”:

Los trabajos que inicialmente se presentan resumidos para su exposición en formato póster, serán evaluados por el comité junto 
a los presentados completos para su exposición oral.
Los trabajos presentados en este formato, inicialmente no optan a premio debido a las limitaciones que presenta el resumen del 
trabajo para lograr una valoración homogénea con el resto de trabajos.
El comité de selección de trabajos tiene la potestad de considerar la aceptación de un trabajo para su presentación en formato 
póster, aunque haya sido presentado para comunicación oral y viceversa. Así mismo la Organización se reserva el derecho de 
decidir si las Comunicaciones Póster se presentarán a pié de póster o en Sala.
El evaluador, solamente debe consignar en la casilla “NOTA” de la planilla de puntuación, si considera el trabajo en cuestión 
“APTO” o “NO APTO” para su presentación en nuestro congreso, si basándose en su visión personal, entiende que cumple con 
los criterios mínimos de calidad para ser aceptado.
Los trabajos que fi nalmente sean aceptados y presentados en este formato, se someterán a una segunda evaluación más exhaus-
tiva tras su exposición en el congreso, que será la base para la adjudicación de los premios póster.
Para esta segunda valoración los evaluadores cumplimentarán las planillas de puntuación correspondientes, puntuando de 1 a 10 
los siguientes criterios:

 - Interés para la práctica de la enfermería.
 - Metodología e interés científi co.
 - Originalidad. 
 - Calidad artística. 
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 [ EDTNA/ERCA ]

Durante los próximos 20-22 de Mayo de 2010 tendrá 
lugar la XVIII edición del Seminario Español de la So-
ciedad Europea de Enfermería en Diálisis y Trasplante/
Sociedad Europea del Cuidado Renal. En esta ocasión 
serán nuestros compañeros de Aragón los encargados de 
organizar dicho evento.

Han sido muchos los temas que se han abordado a lo 
largo de las diecisiete ediciones celebradas, y siempre 
con muy buenos resultados. Lejos de pensar que habría 
que repetir temática, nuestros compañeros del comité 
organizador han apostado por abordar aspectos de gran 
actualidad y de los que podremos sacar bastante prove-
cho para nuestra práctica asistencial. Para conocer más 
datos sobre este seminario he realizado una entrevista al 
Comité Organizador:

¿Cuál será el lema de este seminario?:   El lema que 

hemos escogido para este seminario es “el humor”, a 

través del cual se puede conseguir una humanización y 

mejora de la calidad asistencial en  nuestras unidades 

nefrológicas.

¿Por qué habéis pensado en el humor?:   El sistema 

de trabajo ha cambiado mucho en los últimos años, nos 

encontramos con pacientes de mayor edad, más depen-

dientes de los cuidados de enfermería, lo que supone una 

sobrecarga importante de trabajo, a la vez que nos gene-

ra gran cantidad de estrés.  Por otro lado, se están pro-

duciendo  importantes avances tecnológicos que parecen 

favorecer en parte que nos olvidemos, precisamente, del 

protagonista de nuestro trabajo, que es el paciente. Por 

eso hemos pensado que es el momento de abordar esta 

temática.

¿Cómo habéis pensado hacerlo?: Hemos pensado en 

hacer un seminario con teoría y práctica, en el que habrá 

varias mesas redondas, convirtiéndolo en un evento muy 

participativo y con el que esperamos mejore la comuni-

cación-relación con pacientes y familiares. Para  todo 

ello contamos con los conocimientos previos que tenemos 

de la enfermedad renal. Esperamos que este seminario 

nos ayude a mejorar la calidad asistencial y la vez pro-

porcionarnos un mayor bienestar profesional.

¿Qué os gustaría decirles a los profesionales de la 
enfermería nefrológica que lean esta entrevista?: Lo 

primero es invitaros y animaros a todos a que vengáis a 

Zaragoza del 20 al 22 de Mayo del 2010.  

Os vais a encontrar con un Seminario un poco diferente 

pero no por ello menos interesante.  Buscamos un ma-

yor acercamiento a los pacientes a través del humor y 

recordando que “el humor es lo más cercano al ser  hu-

mano”.

Convencido de que este seminario apuesta por un tema 
de gran interés, además de celebrarse en un entorno 
muy atractivo, como lo es la ciudad de Zaragoza, tan 
sólo me queda desearle a nuestros compañeros de Ara-
gón que este Seminario sea todo un éxito.

Antonio Ochando García.
Vocal Publicaciones SEDEN. 

XVIII Seminario Español de la EDTNA/ERCA
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Estimados compañeros:

Como parte del Comité Organizador es un placer ponernos en contacto con vosotros 
para invitaros a participar en la VII  Reunión Nacional de Diálisis Peritoneal.

Nuestra cita tendrá lugar en a Coruña los días 4, 5 y 6 de Febrero del 2010, en el 
Palacio de Congresos y Exposiciones, ubicado en un marco incomparable de una 
ciudad abierta al mar.

Esperamos que este encuentro sea propicio para el intercambio de experiencias y 
enriquecimiento profesional, además de poder disfrutar de nuestra tierra y nuestra 
cultura.
 
Modesta Mojón Barcia
Vicepresidenta del Comité Organizador

VII Reunión Nacional de 
Diálisis Peritoneal
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 [ Reunión EHRICA / Simposium Aféresis ]

La Sociedad Española de Hipertensión y Riesgo Cardiovascular - EHRICA - se complace en informaros de 
dos importantes Jornadas de Enfermería: 

7ª REUNIÓN DE ENFERMERÍA MADRILEÑA DE HIPERTENSIÓN Y RIESGO CARDIOVASCULAR 
(EHRICA) dentro de la VII REUNION DE LA ASOCIACION MADRILEÑA DE HIPERTENSION ARTE-
RIAL Y FACTORES DE RIESGO CARDIOVASCULAR que como viene siendo habitual se celebrará en el 
Hospital Clínico San Carlos de Madrid. Tendrá lugar los días 2-3 de Febrero de 2010.

9ª REUNIÓN NACIONAL DE ENFERMERÍA DE HIPERTENSIÓN Y RIESGO CARDIOVASCULAR 
(EHRICA) dentro de la 15ª REUNIÓN NACIONAL DE LA SEH-LEHLA,  que en esta ocasión tendrá 
lugar durante los días 11 y 12 de Marzo de 2010 en el Palacio de Congresos EXPO Aragón, Zaragoza. 

Para obtener más información visita la página www.ehrica.org, o a través de la dirección de correo: 
ehrica@ehrica.org

Lucía Guerrero
Presidenta Asociación EHRICA

Estimados Compañeros; 

El Servicio de Nefrología del Hospital San Pedro de Logroño, en colaboración con la Sociedad Riojana de 
Nefrología, ha organizado un Simposium sobre Aféresis Terapéutica el 12 de Febrero de 2010 en su misma 
ciudad.

La importancia de la enfermería en la técnica de la aféresis les ha llevado a incluir una Ponencia sobre el 
Papel de la enfermería. En dicha Ponencia intervienen como ponente Dña Mª Teresa Martínez de Merlo 
del Hospital Gregorio Marañón de Madrid y como moderadora Dña Mª Jesús Rollán de la Sota, Presidenta 
de la SEDEN. 

Esperando que esta iniciativa sea de vuestro interés y podamos contar con vuestra presencia y participa-
ción, recibid un cordial saludo. 

La Secretaría de la SEDEN 

Simposium sobre Aféresis Terapéutica

Información reuniones EHRICA
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FORMACIÓN CONTINUADA EN LA APLICACIÓN DE CUIDADOS HOLÍSTICOS AL PACIENTE CON 
ENFERMEDAD RENAL 

FORMACIÓN CONTINUADA EN LA APLICACIÓN DE CUIDADOS HOLÍSTICOS AL PACIENTE CON 
TRATAMIENTO RENAL SUSTITUTIVO 

ORGANIZA:

SOCIEDAD ESPAÑOLA DE ENFERMERÍA NEFROLÓGICA

DURACIÓN:

9 MESES
LA S.E.D.E.N CERTIFICA 125 HORAS LECTIVAS CADA CURSO

DIRIGIDO A:

 PROFESIONALES ENFERMEROS/AS SOCIOS/AS DE LA SEDEN

INSCRIPCIONES:  

A partir del 1 de Diciembre de 2009.

Imprescindible: DNI, E-Mail y justifi cante de pago.

Realizar inscripciones a través de Internet: www.seden.org, apartado “Cursos” y enviar 
el resguardo de la transferencia a: 

SEDEN, Dr. Esquerdo nº 157, portal 30 C,1º F,28007 Madrid. Fax: 915040977  

E-mail: seden@seden.org

IMPORTE:  

Curso I: 110 Euros
Curso II: 110 Euros
Curso I y II: 180 Euros

ACTIVIDAD PENDIENTE DE ACREDITACIÓN POR EL CONSEJO GENERAL 
DE ENFERMERÍA COMO ACTIVIDAD DE FORMACIÓN CONTINUADA

Para más información:   Tlf: 91 409 37 37   Fax: 91 504 09 77   
E-mail:seden@seden.org   www.seden

Cursos de Formación Continuada 
para Socios 2009-2010



 [ Premios y becas ]

Premio Baxter a la Investigación 

BASES

1.    Se establece premio de  2.100 Euros destinados a premiar al mejor trabajo sobre las Mejores Prácticas 
y Efi ciencia en los Procesos de Educación y Entrenamiento de Pacientes en Diálisis Domiciliaria y/o 
ERCA.

2.    Se podrá aspirar a la obtención de este premio en equipo o individualmente, siempre que el primer 
fi rmante esté en posesión del título de Ayudante Técnico Sanitario o Diplomado de Enfermería, y cuyo 
trabajo científi co se desarrolle en el campo de la Enfermería Nefrológica.

3.    Los trabajos debe recoger las aportaciones, investigaciones o experiencias personales de los autores.  
Todos los trabajos deben ser inéditos, y no haber sido presentados ni publicados.

4.    Los  trabajos clínicos pueden haberse realizado con anterioridad a la convocatoria o durante la vigencia 
de la misma, siempre que no sean meras recopilaciones bibliográfi cas.

5.    Los trabajos deberán ajustarse a las normas que rigen la presentación de trabajos para el Congreso 
Anual de la Sociedad Española de Enfermería Nefrológica.

6.    Los trabajos se enviarán única y exclusivamente por la página Web de la SEDEN, www.seden.org, 
apartado “Congreso”.

7.    La selección de trabajos y la adjudicación será realizada por un jurado formado por el comité de 
selección de la SOCIEDAD ESPAÑOLA DE ENFERMERÍA NEFROLÓGICA, en presencia de un 
representante de BAXTER S.L.

8.    El fallo del Jurado será irrevocable.

9.    La concesión del premio se hará en ocasión del XXXV Congreso Nacional de la Sociedad Española de 
Enfermería Nefrológica.

10.    El trabajo premiado quedará a disposición de la SEDEN y de BAXTER, S.L, que podrá publicarlo 
total o parcialmente, y darle la difusión que considere oportuna.  Por otra parte, el autor o autores 
podrán hacer uso de los datos utilizados en la redacción del trabajo para ser publicados, haciendo 
constar que pertenecen al fondo BAXTER, S.L.

11.    La participación en la presente convocatoria lleva implícita la aceptación de sus bases. 
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BASES:

 1.    Se establece un primer premio de 1200 Euros, destinado al mejor trabajo en Terapias de Hemodiafi ltra-
ción Bellco. (online, pre, post mid dilución HFR Evolution , HFR Aequilibrium , PHF)

2.    Podrá aspirarse a ganar este premio individual o colectivamente, siempre y cuando el fi rmante esté en 
posesión del titulo de A.T.S./D. U. E., y el trabajo se centre en los enunciados anteriores.

3.  Los manuscritos serán inéditos y redactados en lengua castellana.
4.  El formato, la extensión en número de hojas y el plazo de entrega, estarán de acuerdo con las bases de
 presentación de trabajos dictados por la SEDEN.
5.   Esquema del trabajo: Introducción. Material y método Discusión y conclusiones. 

Además de las referencias bibliográfi cas.
6.    Los trabajos se enviarán única y exclusivamente por la página Web de la SEDEN, www.seden.org, apar-

tado “Congreso”.
7.    La selección de los trabajos y la adjudicación será realizada por un jurado formado por el comité de 

selección de la SEDEN con la presencia de un  miembro de Bellco S.r.l. Sucursal en España  sin voto. 
El premio puede declararse desierto.

8.    La concesión del  premio se hará  en la ceremonia Inaugural del próximo Congreso Nacional de la 
SEDEN.

9.   El trabajo premiado quedará bajo la propiedad de Bellco, que se reserva los derechos de difusión que 
considere oportunos.

  Los autores podrán hacer uso de dichos trabajos y/o datos para ser publicados haciendo constar su origen.
10.   La presentación de trabajos lleva implícita la aceptación de sus bases.

BELLCO S.r.l.  Sucursal en España
Ctra. de Cerdanyola, 75- 77, entresuelo Izq

081172 Sant Cugat del Vallès
Barcelona

Telf:  935  44 13  89
Fax: 935  44 14 32

Premio Bellco
al mejor trabajo de investigación sobre terapias 
de hemodiafi ltración Bellco
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PREMIO PÓSTER 
COVIDIEN QUINTON 2010 

Patrocinados por COVIDIEN SPAIN, se convocan el premio, al mejo 
trabajo presentados en el XXXV Congreso Nacional de la SEDEN, en 
formato Póster sobre Catéteres Permanentes. 

El Jurado estará compuesto por miembros del Comité Seleccionador 
de trabajos de la SEDEN, y su fallo será inapelable. 

La entrega del premios tendrá lugar en la sesión de clausura del 
XXXV Congreso de la SEDEN, (Granada 2010). 

La dotación de los premios será: 
Primer premio: 500 €

COVIDIEN SPAIN S.L 
Fructuós Gelabert 6-8, 8ª Planta
08970 Sant Joan Despí 
Barcelona  
www.covidien.com



PREMIO COVIDIEN QUINTON
AL MEJOR TRABAJO DE INVESTIGACIÓN SOBRE 

CATÉTERES PERMANENTES 

BASES:

1.  Se establece un primer premio de 1000 Euros, destinado al mejor trabajo sobre catéteres per-
manentes. 

2.  Podrán participar todos los trabajos enviados al Congreso Nacional de la SEDEN, cuyo tema 
central sea el anteriormente mencionado. 

3.  Los manuscritos serán inéditos y redactados en lengua castellana. 

4.  Cualquier investigador que desee participar en el premio deberá ajustarse a las mismas normas 
que rigen en la presentación de trabajos para el Congreso anual. 

5.  Los trabajos se enviarán única y exclusivamente por la página Web de la SEDEN, www.seden.org  
apartado “Congreso”.

6.  La selección de los trabajos y la adjudicación será realizada por un jurado formado por el comité 
de selección de la SEDEN con la presencia de un miembro de Covidien España sin voto. 

7. El premio puede declararse desierto. 

8.  La concesión del  premio se hará  en la ceremonia Inaugural del próximo Congreso Nacional de 
la  SEDEN. 

9.  El trabajo premiado quedarán a disposición de SEDEN y de Covidien, que se reserva los derechos 
de uso y difusión que considere oportunos. Los autores podrán hacer uso de dichos trabajos y/o 
datos para ser publicados haciendo constar su origen. 

10 . La presentación de trabajos lleva implícita la aceptación de estas bases.

COVIDIEN SPAIN S.L 
Fructuós Gelabert 6-8, 8ª Planta
08970 Sant Joan Despí 
Barcelona  
www.covidien.com
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Patrocinado por Fresenius Medical Care con el objetivo de estimular el trabajo de los profesionales de 
Enfermería Nefrológica, se convoca la 9ª edición de este premio de acuerdo a las siguientes Bases:

1.-    Serán admitidos a concurso todos los trabajos de Enfermería Nefrológica aceptados al XXXV Con-
greso Nacional de la SEDEN, cuya temática esté relacionada directamente con la técnica de Hemo-
diafi ltración en línea. 

2.-    Podrán concursar todos los miembros de la Sociedad Española de Enfermería Nefrológica.

3.-    Los trabajos serán redactados en Lengua Castellana, serán inéditos, y cumplirán todas las normas de 
presentación de trabajos al XXXV  Congreso de la SEDEN.

      
4.-    El plazo de entrega de los originales será el mismo que se establece para el envío de trabajos al  

XXXV Congreso, debiendo ser enviados única y exclusivamente por la página Web de la SEDEN, 
www.seden.org  apartado “Congreso”.

5.-    El Jurado estará compuesto por el Comité Seleccionador de trabajos de la SEDEN, y por una persona 
en representación de Fresenius Medical Care, que no tedrá voto.

6.-    La entrega del premio tendrá lugar en el acto inaugural del XXXV Congreso Nacional de la SEDEN, 
(Granada 2010).

7.-    Los derechos para la publicación del trabajo premiado, quedarán en poder de la SEDEN y de Fre-
senius Medical Care, que le podrán dar el uso y difusión que estimen oportuno. Los autores, podrán 
disponer del trabajo y/o datos del mismo para su publicación, haciendo constar su origen (“IX Convo-
catoria Premio Fresenius Medical Care”).

8.-    La publicación del trabajo premiado en algún medio o su presentación en cualquier foro distinto al  
XXXV Congreso con anterioridad al mismo, será causa de descalifi cación automática.

9.-    Cualquier eventualidad no prevista en estas bases será resuelta por la Junta Directiva de la SEDEN.

10.- La cuantía del premio es de 1.500 Euros.

11.- El premio puede ser declarado desierto.

12.-  Por el hecho de concursar, los autores se someten a estas bases, así como al fallo del Jurado, que será 
inapelable. 
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Patrocinado por Fresenius Medical Care, y con el objetivo de estimular el trabajo de los profesionales de 
Enfermería Nefrológica, se convoca la 1ª edición del premio de acuerdo a las siguientes Bases:

1.-   Serán admitidos a concurso, todos los trabajos de Enfermería Nefrológica aceptados al Congreso 
Nacional de la SEDEN sobre Diálisis Peritoneal y cuya temática esté relacionada directamente con 
soluciones biocompatibles: efectos sobre la calidad de vida en el paciente en diálisis peritoneal.

2.    Podrán concursar todos los miembros de la Sociedad Española de Enfermería Nefrológica.

3.    Los trabajos serán redactados en Lengua Castellana, serán inéditos, y cumplirán todas las normas de 
presentación de trabajos al  Congreso Anual de la Sociedad Española De Enfermería Nefrológica.

4.    El plazo de entrega de los originales será el mismo que se establece para el envío de trabajos al 
Congreso anual de la SEDEN, debiendo ser enviados única y exclusivamente por la página Web de la 
SEDEN, www.seden.org  apartado “Congreso”.

5.    El jurado estará compuesto por el Comité Seleccionador de trabajos de la SEDEN, y por una persona 
en representación de Fresenius Medical Care, que no tendrá voto.

6.    La entrega del premio tendrá lugar en el acto inaugural del XXXV Congreso Nacional de SEDEN, 
Granada 2010.

7.     Los derechos para la publicación del trabajo premiado quedarán en poder de la SEDEN y de Fresenius 
Medical Care, que le  podrán dar el uso y difusión que estimen oportuno. 

8.    La publicación del trabajo premiado en algún medio o su presentación en cualquier foro distinto 
al XXXV Congreso Nacional de la SEDEN con anterioridad al mismo, será causa de descalifi cación 
automática. 

9.     Cualquier eventualidad no prevista en estas bases, será resuelta por la junta directiva de la SEDEN.

10.  La cuantía del premio es de 1.500 Euros

11.  El premio puede ser declarado desierto.

12.  Por el hecho de concursar, los autores se someten a estas bases, así como al fallo del Jurado que será 
inapelable.

(Diálisis Peritoneal)
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 Premio Izasa S.A 
Accesos Vasculares y Nuevas Tecnologías
Patrocinado por IZASA, S.A. con el objetivo de fomentar la investigación de enfermería y para estimular y 
premiar el trabajo de los profesionales de la Enfermería Nefrológica, se convoca un premio de acuerdo a las 
siguientes 

BASES:

 1.-    Serán admitidos a concurso todos los trabajos aceptados al XXXV Congreso de la SEDEN. 

2.-    Podrán concursar todos los miembros de la Sociedad Española de Enfermería Nefrológica, SEDEN.

3.-    Los manuscritos serán redactados en lengua castellana y serán inéditos. Se estimarán únicamente los 
trabajos de enfermería en aplicación práctica.

4.-    Los trabajos deberán ajustarse a las normas que rigen la presentación de trabajos para el Congreso Anual 
de la SEDEN.

5.-    El plazo de entrega de los originales será el mismo que se establece para el envío de trabajo al Congreso, 
debiendo hacer el envío única y exclusivamente a través de la página Web de la SEDEN, www.seden.org  
apartado “Congreso”.

 
6.-    El jurado estará compuesto por el Comité de Selección de Trabajos de la SEDEN y por una persona en 

representación de IZASA, S.A., que no tendrá voto.

7.-    El fallo y entrega de premios tendrán lugar durante el acto inaugural del próximo Congreso Nacional de 
la SEDEN en Granada, del que se dará debida notifi cación.

8.-    Lo derechos para la publicación de los textos recibidos quedarán en poder de la Sociedad Española de En-
fermería Nefrológica, que podrá hacer uso de ellos para su publicación, así como la fi rma patrocinadora.

9.-    La publicación en cualquier otro medio de comunicación, de los trabajos presentados a concurso, antes del 
fallo del mismo, será causa de descalifi cación automática.

10.- Cualquier eventualidad no prevista en estas bases será resuelta por la Junta Directiva de la SEDEN.

11.-  Por el hecho de concursar, los autores se someten a estas bases, así como al fallo del Jurado, el cual será  
inapelable.

12.- El premio puede ser declarado desierto.

13.- La cuantía del premio es de: (1.000 €).
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La SEDEN patrocina esta beca para ayudar a un asociado a efectuar trabajos de investigación o estudios, en-
caminados a ampliar conocimientos en el campo de la enfermería nefrológica.  La fecha límite para solicitar la 
beca es el 31 de Mayo de 2010, debiendo remitir las solicitudes al domicilio social de la SEDEN, ajustándose 
a las siguientes 

BASES

1.-    Podrán optar a la Beca  SEDEN, todos aquellos proyectos cuyos autores en su totalidad, sean miembros 
de pleno derecho de la SEDEN, y se encuentren al corriente de pago en sus cuotas.

2.-    Se adjuntará resumen del curriculum vitae de los solicitantes.

3.-    Deberá enviarse un proyecto detallado del estudio, sin límite de extensión, que debe incluir el calendario 
previsto para la realización del estudio y presupuesto estimado del mismo. Se adjuntará dicho proyecto 
tanto en papel como en soporte electrónico.

4.-    Si la solicitud es para ampliar estudios en otro centro asistencial, debe acompañar a la solicitud, docu-
mento acreditativo de la aceptación del solicitante por parte del centro en cuestión.

5.-    El becado se compromete a fi nalizar y a hacer entrega del trabajo o estudio antes del día 9 de Sep-
tiembre del 2011, para su publicación en la revista de la SEDEN, correspondiente al Cuarto Trimestre, 
renunciando a su publicación en otro medio o presentación en cualquier foro, antes de esta fecha.

6.-    Para cualquier uso o publicación posterior del trabajo, se hará constar que dicho trabajo ha sido galar-
donado con la Beca Jandry Lorenzo 2010.

7.-    Para la adjudicación de la Beca, el pleno de la Junta Directiva de la SEDEN, nombrará un comité evalua-
dor que se constituirá en Jurado y comunicará el fallo a los solicitantes antes del día 10 de Septiembre 
del 2010 y hará entrega del importe a los becados en la sesión inagural del XXXV Congreso Nacional, 
Granada 2010.

8.-    La solicitud  de la Beca lleva implícita la aceptación de las Bases, así como el fallo del Jurado, que será 
inapelable.

9.-    El importe de la Beca asciende a 1.800 Euros.

10.-  La Beca puede declararse desierta.

 BECA “JANDRY LORENZO” 2010
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Patrocinados por Fresenius Medical Care, se convocan dos premios, destinados 
a los mejores trabajos presentados en el XXXV Congreso Nacional de la SEDEN, 
en formato Póster.

El Jurado estará compuesto por miembros del Comité Seleccionador de trabajos 
de la SEDEN, y su fallo será inapelable.

 
La entrega de los premios tendrá lugar en la sesión de clausura del XXXV Congreso 
de la SEDEN, (Granada 2010).

La dotación de los premios será:

Primer premio: 450 €

Segundo premio: 300 €

PREMIOS POSTERS  2010



La Fundación Renal
“ÍÑIGO ÁLVAREZ DE TOLEDO”

bajo el Patrocinio de Su Majestad La Reina,
anuncia la próxima convocatoria

El Premio 

ÍÑIGO ALVAREZ DE TOLEDO 
DE INVESTIGACIÓN EN ENFERMERÍA NEFROLÓGICA 

(X Edición) 

AÑO 2010 

INFORMACIÓN: c/ José Abascal, 42 – 1º izquierda. – 28003 Madrid 
Teléfonos.: 91 448 71 00 / 04 – Fax: 91 445 85 33 

Correo electrónico: friat@friat.es 

Bases y requisitos disponibles a partir del 1 de febrero en la Web: 
www.friat.es 

http://friat.es/upload/premios/piat.pdf 



LIBROS PARA SOCIOS
Libros  con descuentos para socios de la SEDEN

Estoy interesada/o en los siguientes libros:

❏ “Nefrología Pediátrica”, Gustavo Gordillo
❏ “500 Cuestiones que plantea el cuidado del enfermo renal”.

Lola Andreu y Eriqueta Force.
❏ “Nefrología Clínica”. Luís Hernando Avendaño.
❏ “Diccionario Enciclopédico de Enfermería”. Miller y Keane.
❏ “Diccionario Bilingüe de Ciencias Médicas”. Stedman.
❏ “Guía de Procedimiento para Enfermería”. Jean Smith-Temple.
❏ “Diccionario Mosby Medicina, Enfermería y Ciencias de la Salud”
❏ “Guía Mosby de Exploración”. Seidel, H.
❏ “Atención Primaria”. Martín Zurro, A / Cano Pérez, JF.
❏ “Curso de Inglés Médico” (Contenedor + 3 Niveles + 6 Cd-Rom)
❏ “Manual Mosby de Exploración Física”. Seidel, H.

❏ “Comunicación y Relación de Ayuda para los Profesionales de la Salud”.
Cibanal, J. Arce, MC.

❏ “La Enfermería y el Trasplante de Órganos”. Andreu/Force.
❏ “Nutrición y Riñón”. Miguel C.Riella.
❏ “El sedimento Urinario”. Med. Sabine Althof.
❏ “Cuidados Intensivos. Procedimiento de la AACN”. DebraJ, Lynn-McHale.
❏ “Prometheus. Texto y Atlas de Anatomía”. Tres Tomos
❏ “Tratado de Diálisis Peritoneal”. Montenegro Martínez J.
❏ “Manual de Diálisis Peritoneal”Daurgidas J.T
❏ “Agua, electrolitos y equilibrio ácido base”.Ayus
❏ “Trasplante Renal”. Fundación Renal F.R.I.A.T

Mandar a SEDEN, Dr. Esquerdo nº 157, port 30 C, 1º F, 28007 Madrid. Tlf:
914093737. Fax: 915040977
Los costes de envío no están incluidos en el precio.

El Sedimento Urinario.
Autor: Med. Sabine Althof
Ed. Médica Panamericana
P.V.P.: 21  Euros con I.V.A
P.V.P. socios: 17´85  Euros con I.V.A

Cuidados Intensivos. Procedimientos
de la AACN.
Autor: Debra J. Lynn-McHale
Ed. Médica Panamericana
P.V.P.: 67 . Euros con I.V.A
P.V.P. socios: 56´95  Euros con I.V.A

Prometheus.Texto y Atlas 
de Anatomía.
Tres Tomos
Ed. Médica Panamericana
P.V.P.: 200 . Euros con I.V.A
P.V.P. socios: 170  Euros con I.V.A

Tratado de Diálisis Peritoneal
Autor: Montenegro Martínez J.
Ed. Médica Panamericana
P.V.P.: 143  Euros con I.V.A
P.V.P. socios: 212´55  Euros con  I.V.A

Manual de Diálisis
Autor: Daurgidas J.T
Ed. Médica Panamericana
P.V.P.: 63´40  Euros con I.V.A
P.V.P. socios: 51´89  Euros con  I.V.A

Agua, electrolitos y equilibrio 
ácido base
Autor: Ayus
Ed. Médica Panamericana
P.V.P.: 62  Euros con I.V.A
P.V.P. socios: 52´70  Euros con  I.V.A

Trasplante Renal
Autor: Fundación Renal F.R.I.A.T
Ed. Médica Panamericana
P.V.P.: 100 Euros con I.V.A
P.V.P. socios: 85  Euros con  I.V.A

“Nefrología Pediátrica ”
Gustavo Gordillo.
Editorial .Elsevier España
P.V.P.: 69  Euros con I.V.A
P.V.P socios: 46´41 Euros con I.V.A

“500 Cuestiones que plantea el
cuidado del enfermo renal”.
Autores: Lola Andreu y Enriqueta
Force.
Editorial  Masson
P.V.P.: 36´90 Euros con I.V.A
P.V.P.socios: 31´37 Euros con IVA

“Nefrología Clínica”. Luís Hernan-
do Avendaño
Editorial  Médica Panamericana
P.V.P.: 120 Euros con I.V.A
P.V.P. socios: 102  Euros con I.V.A

“Diccionario Enciclopédico de En-
fermería”
5ª ed. Miller/Keaner.
Editorial Médica Panamericana
P.V.P.: 80 Euros con I.V.A
P.V.P. socios: 68 Euros con I.V.A.

“Diccionario Bilingüe de Ciencias
Médicas”.
Stedman. Inglés/Español Espa-

ñol/Inglés
Editorial Médica Panamericana
P.V.P.: 72 Euros con I.V.A
P.V.P. socios: 61´20 Euros con I.V.A.

Guía de Procedimientos para En-
fermería.
Jean Smith-Temple. Joyce Young
Johnson 
Editorial Médica Panamericana
P.V.P: 36  Euros con I.V.A 
P.V.P. socios: 30´60 Euros con I.V.A

“Diccionario Mosby Medicina,
Enfermería y Ciencias de la salud”
Editorial: Elsevier España
P.V.P.: 79  Euros con I.V.A.
P.V.P. socios: 67´07 Euros con I.V.A

Guía Mosby de Exploración.
Autor: Seidel, H
Editorial: Elsevier España
P.V.P.: 29´90 Euros con I.V.A.
P.V.P. socios: 25´42 Euros con I.V.A

Atención Primaria.
Autores: Martín Zurro, A/ Cano Pé-
rez, J.F
Editorial: Elsevier España
P.V.P.: 51´80   Euros con I.V.A.
P.V.P.socios: 44´03 Euros con I.V.A.

Curso de Inglés Médico
Editorial: Elsevier España
P.V.P (Contenedor + 3 Niveles + 6
Cd Rom): 272´40. Euros con I.V.A.
P.V.P. socios (Contenedor + 3 Nive-
les + 6 Cd-Rom): 231´54  Euros
con I.V.A

Manual Mosby de Exploración 
Autor: Seidel, H.
Editorial: Elsevier España                 
P.V.P.: 99,00  Euros con I.V.A
P.V.P. socios: 84,15 Euros con I.V.A

Comunicación y Relación de Ayuda
para los Profesionales de la Salud.
Autor: Cibanal, J. Arce, M.C.
Editorial: Elsevier España.
P.V.P.: 29´20 Euros con I.V.A.
P.V.P. socios: 24´82  Euros con I.V.A

La Enfermería y el Trasplante de
Órganos
Autor: Andreu/Force
Editorial: Medica panamericana 
P.V.P.: 33  Euros con I.V.A.
P.V.P. socios: 28´05 Euros con I.V.A

Nutrición y Riñón
Autor: Miguel C. Riella
Ed. Médica Panamericana
P.V.P.: 41  Euros con I.V.A
P.V.P. socios: 34´85  Euros con I.V.A

Nombre: ................................................................................Apellidos: ............................................................................................Nº Socio: ........................................................................

Dirección: ................................................................................................................................................................................................D.N.I.: ............................................................................

C.P: ..........................................................................................Localidad: ............................................................................................Provincia: ........................................................

Tlf: ............................................................................................................................................................................................................E-mail: ............................................................
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