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Resumen: 

 

Introducción: La enfermedad inflamatoria intestinal (EII) se refiere a un grupo 

de enfermedades  caracterizado por la inflamación crónica del tracto digestivo, 

las más frecuentes son la colitis (UC) y enfermedad de Crohn (CD). Las 

manifestaciones clínicas de la EII también afectan al estado afectivo, la 

mayoría de los pacientes se sienten deprimidos, desanimados y ansiosos, 

produciendo altos costos en los sistemas de salud.  En Los programas dirigidos 

a pacientes con enfermedad inflamatoria intestinal (EII), las enfermeras juegan 

un papel clave. 

Objetivo: El objetivo de este estudio es conocer la evidencia científica 

disponible sobre la calidad de la atención en la gestión del EII, en los niveles de 

estructura, proceso y resultado, en relación con las enfermeras. 
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Metodología: Se realizó una búsqueda sistemática en las siguientes bases de 

datos: MEDLINE, EMBASE, Índice Médico Español (IME) y el Cochrane Plus 

Biblioteca.  

Resultados: Se identificaron un total de 284 documentos, 15 de los cuales 

fueron incluidos: 8 relacionados con estructura, 12 con proceso y 6 con 

resultados. 

Conclusiones: En conclusión, a pesar de las limitaciones metodológicas de los 

estudios revisados, los documentos encontrados proporcionan información, eso 

podría servir como una base para el diseño de estándares de estructura y 

proceso para el manejo de EII por enfermeras. El siguiente paso sería 

demostrar que  los estándares ayudan a mejorar los resultados de salud 

deseados en los pacientes. Estos dos pasos requerirán el diseño y la 

implementación de proyectos de investigación destinados a cubrir las lagunas 

en el conocimiento que se han detectado, especialmente la asociación entre 

intervenciones de enfermería y resultados de los pacientes.  

Palabras Clave: enfermedades inflamatorias del intestino, enfermedad crónica, 

Enfermeras, papel de la enfermera, cuidado de enfermería, actitud de la salud 

personal, estándares, indicadores de calidad y pautas de práctica.  

Abstract: 

Introduction: Inflammatory bowel disease (IBD) refers to a group of diseases 

characterized by chronic inflammation of the digestive tract, the most frequent 

are colitis (UC) and Crohn's disease (CD). The clinical manifestations of IBD 

also affect the affective state, most patients feel depressed, discouraged and 

anxious, producing high costs in health systems. In programs aimed at patients 

with inflammatory bowel disease (IBD), nurses play a key role. 

Objective: The objective of this study is to know the available scientific evidence 

on the quality of care in the management of IBD, at the levels of structure, 

process and result, in relation to nurses. 
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Methodology: A systematic search was made in the following databases: 

MEDLINE, EMBASE, Spanish Medical Index (IME) and the Cochrane Plus 

Library. 

Results: A total of 284 documents were identified, 15 of which were included: 8 

related to structure, 12 to process and 6 to results.Conclusions: In conclusion, 

despite the methodological limitations of the studies reviewed, the documents 

found provide information, that could serve as a basis for the design of structure 

and process standards for the management of IBD by nurses. The next step 

would be to demonstrate that the standards help improve the desired health 

outcomes for patients. These two steps will require the design and 

implementation of research projects aimed at filling gaps in knowledge that 

have been detected, especially the association between nursing interventions 

and patient outcomes. 

Key Words: Inflammatory diseases of the intestine, chronic disease, Nurses, 

role of the nurse, nursing care, attitude of personal health, standards, quality 

indicators and practice guidelines. 
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1. INTRODUCCIÓN 

La enfermedad inflamatoria intestinal (EII) se refiere a un grupo de 

enfermedades  caracterizado por la inflamación crónica del tracto digestivo, las 

más frecuentes son la colitis (UC) y enfermedad de Crohn (CD). (Casellas F, et 

al, 2002 y  Casellas F, et al, 2005).     

La EII afecta principalmente jóvenes en sus años productivos y tiene impacto 

considerable en la calidad de vida de los pacientes y sus familias. Alrededor del 

80% de los pacientes refieren limitaciones en la capacidad de tener una vida 

social "normal" debido a síntomas tales como diarrea, dolor abdominal o 

astenia. (Estudio Prospectivo Delphi, 2005)  Uno de cada dos pacientes deja de 

realizar algunas actividades diarias debido a las manifestaciones clínicas de la 

enfermedad. (Vidal A, et al, 2008)   

Las manifestaciones clínicas de la EII también afectan al estado afectivo, la 

mayoría de los pacientes se sienten deprimidos, desanimados y ansiosos, 

produciendo altos costos en los sistemas de salud. (Odes S, et al, 2006)  El 

impacto clínico de la EIl sobre CVRS y su impacto económico están creciendo, 

ya que  la incidencia de la enfermedad está aumentando en los países 

desarrollados; la incidencia actual se estima en 9 casos por 100,000 habitantes 

y año. (Juan J, et al, 2003 y Yu AP, et al, 2008) 

 

Dado que no hay un tratamiento preventivo apropiado se requiere una gestión 

integral para minimizar los problemas derivados de sus consecuencias clínicas, 

psicológicas, sociales y relacionadas con el trabajo. (Nerich V, et al,2006)    

Con respecto a la estructura y el proceso, se ha postulado que para lograr los 

objetivos de tratamiento, la gestión de EII requiere un enfoque multidisciplinario 

en el que los médicos, enfermeras, dietistas y trabajadores sociales interactúan 

entre sí. (Vind I, et al, 2006 y Saro C, et al, 2007) 
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A su vez, el enfoque multidisciplinario en la gestión de EII requiere ciertas 

condiciones, por ejemplo, salud especializada, personal de atención, 

infraestructura y equipos adecuados, protocolos para la acción y evaluación de 

procesos, entre otros aspectos que afectan los resultados de salud en los 

pacientes. (Donabedian A, 1998, Donabedian A, 2005 y Critical Appraisal Skills 

Programme (CASP), 2017) 

Clásicamente el papel del médico en el tratamiento de la EII está bien definido, 

pero también sería útil para definir el rol de otros profesionales involucrado en 

la gestión de la atención de pacientes con EII. (The National Quality Measures 

Clearinghouse, 2017) 

Entre los profesionales involucrados en la gestión de EII, las enfermeras juegan 

un papel importante. (Nightingale AJ, et al, 2000 y Smith GD, et al, 2002) 

 

En consecuencia, el objetivo de este estudio es conocer la evidencia científica 

disponible sobre la calidad de la atención en la gestión del EII, en los niveles de 

estructura, proceso y resultado, en relación con las enfermeras.  

2. OBJETIVO 

En esta perspectiva, este estudio tiene como objetivo: 

 

● Describir el nivel de calidad de atención de la EII según la evidencia científica 

en los niveles de estructura, proceso y resultado.  

 

3. METODOLOGÍA 

Se realizó una búsqueda sistemática en las siguientes bases de datos: 

MEDLINE, EMBASE, Índice Médico Español (IME) y el Cochrane Plus 

Biblioteca. 
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La búsqueda en MEDLINE utilizó los siguientes descriptores: enfermedades 

inflamatorias del intestino, enfermedad crónica, Enfermeras, papel de la 

enfermera, cuidado de enfermería, actitud de la salud personal, estándares, 

indicadores de calidad y pautas de práctica.  Para completar la búsqueda, otras 

palabras clave en el título y los campos abstractos también fueron utilizados: 

Pautas, Manejo, IBD, estándar de calidad y estándar de cuidado. En EMBASE 

se usaron los descriptores EMTREE: Enteritis, Enfermedad crónica, Cuidados 

de enfermería, Manejo de enfermedades, Estándar, y la guía de práctica. Para 

completar la búsqueda, otras palabras clave en el campo del título que se 

utilizaron fueron las siguientes: Inflamatorio enfermedad intestinal y manejo. 

Los términos utilizados para definir las estrategias de búsqueda en el IME se 

obtuvieron de la lista de palabras clave incluidas en la base de datos. Estos son 

descriptores y sinónimos basados en Términos MeSH del sistema PubMed, 

pero adaptados al español. Los descriptores utilizados fueron: Crohn, Unidad, 

Cuidados, Enfermeras, Enfermería, Manejo y Estándares. Además de estas 

descripciones, usamos otras palabras clave que no fueron indexadas: 

Enfermedad inflamatoria intestinal, Cuidados de enfermería, Consulta de 

enfermería y Estándares de calidad. En la Biblioteca Cochrane las siguientes 

palabras clave fueron utilizadas: enfermedades inflamatorias del intestino, 

enfermería y normas. Para llevar a cabo la búsqueda en la literatura gris, 

peinamos los sitios web de diversas instituciones, como las sociedades 

científicas y agencias de calidad de cuidado. 
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Criterios de inclusión para documentos: 

Los criterios de inclusión para su consideración en la síntesis de la evidencia 

fue que el documento debe:  

1) Tratar con EII.  

2) Proporcionar información relevante sobre el manejo de la enfermedad 

involucrando al personal de enfermería. 

3) Ser un artículo original. 

4) Documentos publicados en inglés o Español entre Enero de 2015 y 

Diciembre de 2017. 

Síntesis de la evidencia: 

El primer paso fue leer el título de cada documento. Si el documento no fue 

excluido después de leer el título, el se leyó de manera abstracta, y si aún no 

se excluía, el completo el texto del documento fue leído. 

Para decidir si el documento cumplió con los criterios de inclusión, dos 

investigadores de forma independiente revisó cada documento, y los casos de 

discrepancia fueron resueltos por consenso.  

La calidad de la evidencia para "cuantitativa"  se evaluó aplicando el centro de 

Oxford para los niveles de evidencia de enfermería basada en la evidencia,  

mientras que para artículos que usan investigación "cualitativa", la evaluación 

crítica se realizó mediante la herramienta de evaluación del programa de 

habilidades (CASP) para investigación cualitativa.  

Para asignar un nivel de evidencia o para identificar posibles defectos, dos 

investigadores de forma independiente revisó cada documento, y los casos de 

discrepancia fueron resueltos por consenso. Una tabla de pruebas resume la 
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síntesis y contiene información sobre: la referencia bibliográfica (primer autor, 

año y referencia) número), país, objetivo, diseño / metodología del estudio, 

resultados y conclusiones, dominio de la calidad de la atención tratada 

(estructura, proceso y resultado), nivel de evidencia y comentarios en el 

documento.  

Siguiendo el modelo conceptual de calidad de cuidado desarrollado por 

Donabedian,  para clasificar los estándares o indicadores de calidad de 

atención encontrados en los documentos seleccionados en un dominio 

específico, usamos las definiciones de estructura, proceso y resultado de las 

Medidas Nacionales de Calidad.  

La estructura de la atención, se definió como una característica de una 

organización sanitaria o un médico relevante con capacidad para proporcionar 

atención médica. Por ejemplo, instalaciones, el equipo y la relación enfermera / 

paciente se basan en estructuras medidas. Un proceso de cuidado es un 

servicio de cuidado de salud provisto a, en nombre de, o por un paciente. Por 

ejemplo, la adherencia a recomendaciones explícitas para la práctica clínica, 

para proporcionar educación y apoyo, o para verificar el cumplimiento de los 

tratamientos es una medida de proceso. Un resultado de la atención es el 

estado de un paciente como resultado de la atención médica. Por ejemplo, las 

medidas de resultado son mortalidad, cirugía evitada o mejoría en calidad de 

vida, entre otros. Para asignar un dominio de calidad para cada indicador o 

estándar encontrado, dos  de los investigadores clasifican de forma 

independiente cada indicador. 

4. RESULTADOS 

Los documentos encontrados en la búsqueda sistemática 

usando las estrategias de búsqueda descritas fue de  282 artículos: (50 

duplicados) en MEDLINE, 33 en EMBASE, 1 en el IME, y 8 (1 duplicado) en la 

Biblioteca Cochrane. En la búsqueda de gris literatura, se encontraron 6 
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documentos potencialmente interesantes en las páginas web de tres 

organizaciones: Asociación Nacional de Colitis y enfermedad de Crohn (NACC) 

(2 documentos), Sociedad de Enfermeras y Asociados en Gastroenterología 

(SGNA) (1 documento), y el IBD Standards Group (3 documentos).  

 

En el genérico búsqueda en Google, se encontraron 6 artículos en científico 

español diarios (uno era el mismo que en el IME). De los 232 artículos en 

MEDLINE y los 33 en EMBASE, 198 fueron eliminados después de leer el 

título. Se leyeron los resúmenes de 67 artículos, después de los cuales se 

eliminaron 44 artículos. De los 23 artículos leídos, solo 10 cumplieron con los 

criterios de inclusión. De los 6 artículos encontrados en revistas españolas, uno 

fue eliminado después de leer el resumen; el texto completo de los otros 5, uno 

de los cuales cumplió con los criterios de inclusión. Ninguno de los 7 artículos 

en la Biblioteca Cochrane Plus se reunió con criterios de inclusión. Por 

consiguiente, 11 de los artículos identificados cumplió con los criterios de 

inclusión. Con respecto a la literatura gris, después de leer los 6 documentos 

potencialmente interesantes sobre sitios web institucionales, se encontró que 4 

cumplían con la inclusión criterios. Por lo tanto, encontramos un total de 15 

documentos relacionados con EII que brindan información relevante sobre el 

manejo de la enfermedad.   
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Síntesis de la evidencia: 

Con respecto al diseño o la metodología del estudio 5 estudios usan 

metodología cualitativa, 4 son estudios observacionales, 2 son estudios de 

intervención, 2 refieren a los estándares de calidad,  3 son artículos de opinión 

y uno es un ensayo clínico controlado aleatorizado. Dos documentos usan más 

de una metodología.  Se encontraron ocho documentos relacionados con el 

"Estructura" del servicio; 12 con "proceso" tales como aspectos 

organizacionales del servicio relacionado con manejo de enfermeras de EII, 

habilidades que el personal de enfermería debería tener en la gestión de EII,  y 

6 documentos estaban relacionados con "resultados" clínicos y de calidad de 

vida en pacientes atribuibles al rol de las enfermeras. No se encontró definición 

conceptual u operacional de formas organizadas de enfermería (por ejemplo, 

unidades de enfermería) para la gestión de IBD.  

El Grupo de Estándares IBD establece que una unidad IBD (IBDU) cubriendo 

una población de 250,000 debería tener 1.5 Enfermeras especialistas en EII y 

1.5 enfermeras especializadas en ostomías y cirugía ileoanal. Sin embargo, en 

un estudio llevado a cabo en Reino Unido, 79 de los 207 centros encuestados 

(38%) no tienen enfermeras especializadas. El estudio también mostró que, 

aunque los pacientes deben tener acceso telefónico o por correo electrónico a 

las enfermeras especializadas para el consejo médico, los pacientes no tienen 

acceso telefónico en 15% de los centros, y no tiene correo electrónico acceso 

en 59%. En términos de proceso, entre otros estándares de calidad, las 

enfermeras deberían participar en las reuniones de la unidad IBD y deberían 

rotar por unidades de pacientes hospitalizados, ambulatorios y de endoscopia 

para mejorar su conocimiento.  Numerosas habilidades, se asignaron a 

enfermeras en la gestión de EII, entre ellas destacan la integración dentro del 

equipo multidisciplinar, que actúa como un enlace entre el paciente y el equipo 

y con atención primaria, el cumplimiento del tratamiento,  identificación 

temprana de los efectos adversos, disposición de información de salud a los 
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pacientes y sus familias, provisión de apoyo emocional, siendo accesible 

cuando el paciente así lo requiere (por ejemplo, dar consejos por teléfono y 

organización de la asistencia al paciente estableciendo objetivos y buscando 

temas de interés.18 Los atributos de las enfermeras más valorados por los 

pacientes y sus familias incluyen fácil disponibilidad, amabilidad, empatía, y la 

capacidad de comunicarse y reforzar a los pacientes confianza. 

Solo 5 estudios originales (4 observacionales y uno ensayo clínico controlado) 

midieron los resultados del paciente atribuibles a intervenciones de enfermería.  

Entre estos resultados, los autores se refieren a:  

a) Dominio mental mejorado en el SF-36 cuestionario de calidad de vida en 

pacientes con EC (pero no CU) en 6 meses, pero no a los 12 meses,  mientras 

que otros no encuentran diferencias en la calidad de vida;  

b) Número reducido de hospitales,  visitas y estancia hospitalaria reducida;  

c) Aumentado satisfacción del paciente;  

d) Detección temprana de reacciones adversas efectos;  

e) Aumento del número de pacientes en remisión;  

f) Reducción del tiempo de trabajo del médico especialista. 

Desde el punto de vista metodológico, encontraron que los estudios 

cuantitativos tienen limitaciones importantes, como el diseño de efectos, falta 

de análisis estadístico, análisis inapropiado, y numerosas fuentes de sesgo.  

5. CONCLUSIONES 

Esta revisión proporciona una síntesis de la evidencia disponible sobre 

aspectos relevantes de la calidad de la atención en la gestión de las 

enfermeras de IBD. Estos aspectos se han clasificado en tres grandes  áreas 
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temáticas: estructura, proceso y resultados. (Donabedian A, 2005)     Algunos 

de los documentos encontrados tratan uno o más de estos aspectos. Con 

elementos estructurales adecuados, como personal y recursos médicos y 

físicos, el proceso de cuidado podría decirse que es el elemento clave para 

garantizar la calidad. (Leshem RN, 2003)  En estas condiciones, un "proceso" 

de cuidado adecuado tiene una alta probabilidad de producir un resultado 

satisfactorio al proporcionar el servicio, así el "proceso" es un elemento clave 

de la calidad, cuya el objetivo final es mejorar los resultados del paciente. 

Cónsul M, Soldevilla M, 2004) 

De los documentos revisados que se ocupan de la estructura destacan la 

importancia de tener una enfermera especialista en EII para un número de 

habitantes. La disponibilidad de acceso telefónico para los pacientes que 

reciben atención de una enfermera de la EII, está asociado con resultados 

beneficiosos para el paciente.   

 

 

 

El cuidado de la salud,  es considerado como un proceso integral que podría 

ayudar a mejorar la continuidad en el cuidado del paciente, para que 

coordinación e integración entre los diferentes niveles de una garantía de 

cuidado consistente, apropiada y de alta calidad  para el cuidado de la salud. 

En esta continuidad de la atención, algunos de los estudios revisados 

consideran al personal de enfermería como el vínculo entre atención 

especializada y atención primaria y como personas clave para que los 

pacientes tengan un acceso más fácil a otros profesionales sanitarios. (Van der 

Eijk I, et al, 2004) 

Se muestra el importante papel que las enfermeras tienen en manejar esta 

enfermedad y proporcionar a los pacientes educación, asesoramiento y apoyo 

físico y emocional, entre otros aspectos. De hecho, los pacientes con EII 

evalúan positivamente el papel de las enfermeras en el manejo de la 
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enfermedad y enfatizar la confianza y la tranquilidad que tienen en siendo 

tratado por enfermeras.(Pearson C, 2005) Lamentablemente, los estudios 

encontrados tienen importantes limitaciones, especialmente aquellas que 

intentan identificar asociaciones entre el papel de las enfermeras y los 

resultados del paciente (algunos no declaran sus objetivos, no describen cómo 

se seleccionan los pacientes, o usan estadísticas inapropiadas análisis, entre 

otras limitaciones). Nuestra evaluación de la calidad metodológica de la 

evidencia encontrada es consistente con la evaluación realizada en dos 

revisiones sistemáticas previas de la efectividad del especialista en 

enfermedades inflamatorias del intestino  y una revisión no sistemática sobre la 

contribución de enfermeras especializadas en el manejo de pacientes con EII. 

En consecuencia, los resultados de los estudios disponibles deben ser vistos 

con precaución. Los estándares de estructura y proceso encontrados fueron 

pocos, muy variables, y la lógica subyacente de su desarrollo está mal 

documentada. Por estas razones, sería recomendable diseñar estándares de 

estructura y proceso y tratar con formas organizadas de atención de la EII por 

parte de las enfermeras como parte importante del equipo multidisciplinario de 

profesionales quién maneja IBD.  

 

La hipótesis de que las formas organizadas de cuidado de enfermería en EII, 

con responsabilidades explícitas e integración de enfermeras dentro del equipo, 

mejorarán los resultados del paciente es plausible. Pero esta hipótesis no ha 

sido verificada en la  presente revisión. Deben diseñarse estudios 

metodológicamente sólidos para confirmar esta hipótesis El desafío para las 

enfermeras de EII es producir la evidencia necesaria para demostrar la 

relevancia de su papel en el cuidado de pacientes con EII. Naturalmente, hay 

otros modelos conceptuales de calidad de cuidado diferentes de lo que se usó 

en este trabajo. Pero todos ellos comparten el objetivo común de mejorar los 

resultados de los pacientes. Se puede usar una medida de resultado para 

evaluar la calidad de la atención en la medida en que los servicios de salud 
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influyen en la probabilidad de los resultados de salud deseados, pero basado 

en el evidencia disponible de nuestra revisión, no conocemos el grado en que 

las enfermeras ayudan a lograr los resultados de salud de los pacientes más 

cerca de los resultados deseados. Por lo tanto, las enfermeras de IBD tienen 

una excelente oportunidad de producir conocimiento en la mayor parte formas 

apropiadas de mejorar los resultados del paciente como una función de 

diferentes modelos de procesos y estructuras organizacionales del manejo de 

la EII por parte de las enfermeras. (Gray J., 2017) 

En conclusión, a pesar de las limitaciones metodológicas de los estudios 

revisados, los documentos encontrados proporcionan información, eso podría 

servir como una base para el diseño de estándares de estructura y proceso 

para el manejo de EII por enfermeras. El siguiente paso sería demostrar que  

los estándares ayudan a mejorar los resultados de salud deseados en los 

pacientes. Estos dos pasos requerirán el diseño y la implementación de 

proyectos de investigación destinados a cubrir las lagunas en el conocimiento 

que se han detectado, especialmente la asociación entre intervenciones de 

enfermería y resultados de los pacientes.  
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