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IntroducciónIntroducciónIntroducciónIntroducciónIntroducción

El crecimiento y la consolidación de una disciplina cien-
tífica está determinada por la contundencia de los
resultados de investigaciones en la práctica. La investi-
gación financiada y publicada en revistas indizadas, son
aquellas que tienen un mayor reconocimiento. En Méxi-
co y Latinoamérica las publicaciones que se realizan en
el área de enfermería no siempre son reconocidas en el
ámbito de la investigación en general. Ésto se debe a la
falta de publicación en revistas con reconocimiento inter-
nacional e indizadas en bases de datos internacionales,
como las del Institute of Information Scientific of Phila-
delphia (ISI), y que ésta se realice con financiamiento
institucional reconocido; aunado a ésto el lenguaje utili-
zado es específico y propio de la ciencia del cuidado, y
aunque la metodología es estándar, las disciplinas clásicas
de salud no han podido comprender la contundencia de
la utilización de resultados de investigaciones de enfer-
mería. Como concecuencia a la mayoría de las instituciones
que ofrecen financiamiento, no les interesa otorgar el bene-
ficio a este tipo de investigaciones ya que el valor social
y educativo es poco y no permite el posicionamiento en
el ámbito de las ciencias de la salud. Este artículo pretende
compartir la experiencia de los autores al enfrentarse a
las barreras para el financiamiento, pero también los
beneficios y esfuerzos que se han realizado a favor del
desarrollo de la investigación en enfermería, pues no
todo ha sido desagradable: cada vez son más las enfer-
meras que solicitan su ingreso al SNI, (aunque las recha-
cen), cada vez son más las publicaciones en revistas
reconocidas, con colaboración internacional, y financia-

miento interdisciplinario. Los beneficios son fundamen-
tales para el desarrollo institucional, desde lo académico
hasta los recursos materiales, que finalmente muestran su
contundencia en la práctica basada en evidencia, situación
que cierra la brecha entre la investigación y su aplicación
práctica.

Las enfermeras han participado desde hace mucho
años en la investigación, invitadas generalmente por mé-
dicos. Por tradición han sido ocupadas como encuestado-
ras o recolectoras de datos clínicos (presión arterial,
glucosa, peso, talla, etc.) y sin tener un reconocimiento
por su participación en el desarrollo de la investigación y
menos en la publicación de los artículos. Hasta hace poco
tiempo, nadie podía pensar en una enfermera como colabo-
radora de un proyecto de investigación financiado.

Cuando el gremio intentó hacer investigación de mane-
ra autónoma, no obtuvo el reconocimiento del sistema
como se esperaba; sin el respaldo de un investigador reco-
nocido, el proyecto carecía de importancia, tal parecía que
la tendencia de la investigación de enfermería se ence-
rraba en su propio paradigma y no permitía la colabora-
ción de "otro" punto de abordaje al problema. De esta
manera, la investigación en la enfermería mexicana en
los últimos años ha tenido un lento avance poco alenta-
dor. Es todavía una empresa pequeña, pocos se dedican
a ella, pero también, pocos son los que tienen un grado
académico avanzado que les permita generar líneas de
investigación propias que generen teoría. La mayor parte
de las investigaciones son desarrolladas por enfermeras,
académicos universitarios sin embargo, el volumen de
publicaciones es escaso, lo cual limita nuevo conocimiento
en el campo de la enfermería y su aplicación práctica. Se
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quiere denotar tanto el avance de la
investigación autónoma —caracteri-
zada por esfuerzos individuales—, que
no incluyen en sus investigaciones al
equipo interdisciplinario de salud, situa-
ción que le resta impacto a los proyec-
tos.

Se sabe que las investigaciones in-
terdisciplinarias son las más reconoci-
das por las instituciones financiadoras
y los cuerpos académicos universitarios
que trabajan en equipo junto con otras
disciplinas. La visión de los profesio-
nales de enfermería es entrar en esta
dinámica interdisciplinaria, es hacer evi-
dente "el cuidado" como base de la
estructura paradigmática, situación de
la profesión que en ocasiones se torna
difícil, hasta en el mismo equipo de tra-
bajo del proyecto de investigación.

Sin embargo, la realidad de los pro-
ductos derivados de la investigación de
enfermería y su impacto aún es dis-
tante de la práctica hospitalaria  y comu-
nitaria. En primer lugar, porque no se
publica o enfermería no documenta la
participación en la atención de la salud
de los usuarios en forma sistemáti-
ca, segundo no son retomados para
aplicación en la práctica diaria y, ter-
cero los que afortunadamente son publi-
cados, no son leídos por el gremio. La
situación de la investigación de enfer-
mería deberá ser en la medida de los
resultados y de su efectividad (condicio-
nes reales); para ello se requiere de un
proceso de resolución de problemas de
salud que demuestre la contundencia en
la práctica hospitalaria o comunitaria.1

En la medida que las enfermeras se
animen a desarrollar investigación cientí-
fica u operativa acorde a las necesida-
des de salud y publiquen sus hallazgos,
será el crecimiento de la profesión en
este campo disciplinar.

Beneficios y barrerasBeneficios y barrerasBeneficios y barrerasBeneficios y barrerasBeneficios y barreras

De acuerdo con Funk,2 la falta de comu-
nicación entre las enfermeras de prácti-
ca y las enfermeras investigadoras crea

un ambiente de desconfianza entre el
gremio. Se puede suponer que la in-
vestigación que se lleva en la enferme-
ría dista de la realidad de lo que se vive
en la clínica o en la comunidad. Si la
enfermera investigadora no ha estado
inmersa en estos campos o no se docu-
menta en forma adecuada, su investiga-
ción no tendrá los resultados esperados
con la realidad del sistema de salud.

Las posibles explicaciones del por-
qué no se consultan los resultados de
investigación, es por el lenguaje. Los
resultados con paradigma cuantitati-
vo suelen ser agobiantes y no com-
prendidos por la propia enfermera; el
desconocimiento en el manejo de los
datos estadísticos y los empíricos re-
lacionados con conceptos específicos
en el desarrollo de teorías están fuera
del contexto real de la práctica. Aunan-
do a esto se encuentra la resistencia
al "cambio de rutina" que suele ser
común en el ámbito hospitalario, ésto
hace imposible utilizar y hacer investiga-
ción.3 Se requiere de reestructuración
en el sistema de formación (universi-
dades) en congruencia con el sistema
de salud (hospitales, institutos, centros
de salud), porque desde la última déca-
da del siglo pasado se da mayor peso
a la práctica sobre la teoría que está
basada en la investigación.4

El trabajo que se lleva entre faculta-
des de enfermería nacionales e interna-
cionales es crucial para el desarrollo de
la investigación, y éste se hace me-
diante convenios de colaboración, pero
los esfuerzo para realizarlos entre ins-
tituciones de salud y facultades de
enfermería son pocos, la realidad de la
situación es que no hay quién los utilice
y tienen razón, este tipo de convenios
no son sencillos desde el punto de vista
de trabajo y ésto significa que poner-
se de acuerdo requiere de entrena-
miento, cursos, talleres, viajes, a veces
internacionales implicando tiempo, di-
nero, y esfuerzo para obtener buenos
resultados, en un convenio, se tienen que
presentar resultados: publicaciones en
revistas indizadas, aplicación de los pro-

ductos de la investigación, manuales,
incentivar a los participantes a obtener
mayor grado académico (especialidad,
maestría o doctorado), participación
de estudiantes, acondicionar y equi-
par espacios para investigación etc.

Otra barrera considerada como una
de las más graves, es la "carga" histó-
rica que ha estereotipado a las enfer-
meras participantes en forma tal, que
les impide considerarse a sí mismas
como profesionales independientes
capaces de recomendar cambios e in-
novaciones basados en los resultados
de investigación. Este marco de referen-
cia no impide el crecimiento y desarrollo
de la disciplina hacia la consolidación
como ciencia con base en la investiga-
ción; al contrario son grandes oportuni-
dades. De acuerdo con Polit y Hungler,5

existen varias estrategias para revertir
las barreras mencionadas:

• Elaboración de estudios de alta ca-
lidad. Se debe investigar los fenó-
menos de salud que ayuden a
comprender la manera de realizar
las intervenciones con resultados
contundentes en los indicadores
epidemiológicos.

• Réplicas de estudio. Realizar réplicas
de los trabajos en diferentes ámbi-
tos, poblaciones con características
diferentes, así los resultados tien-
den a generalizarse y a validarse de
manera acertada.

• Colaborar con las enfermeras parti-
cipantes. La investigación en enfer-
mería debe ser factible, congruente
con la realidad y con metas alcanza-
bles.

• Divulgar los resultados. Cuando se
inicia una investigación, debe que-
dar claro para todo el equipo del pro-
yecto que: "Investigación que no es
publicada, nunca existió".6

En este sentido, las barreras como las
soluciones, siempre van de la mano, y
los esfuerzos de las diferentes escue-
las y facultades del país han tenido
excelentes resultados aunque no son
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los suficientes y necesarios para desa-
rrollar a la enfermería mexicana como
disciplina científica, se necesita inser-
tar en las políticas de salud, colabo-
rando con el equipo interdisciplinario,
defendiendo de forma sutil el sentido
de la investigación del cuidado, porque
a la cabecera de las instituciones de
salud, generalmente están los médi-
cos, y aunque este esfuerzo se realiza,
debe tener respaldo de todo el gremio,
pues del sistema de salud, enfermería
es el grupo más numeroso.

En el caso de los convenios de inves-
tigación, la Escuela Nacional de Enfer-
mería y Obstetricia de la Universidad
Nacional Autónoma de México (ENEO-
UNAM), los inició en el año 1993 con
la Universidad de Nuevo México en
Alburquerque, convenio que gestionó
la Maestra Graciela Arroyo de Cordero
(q.e.p.d.), mismo que fue renovado
en el año 1999 por la entonces Direc-
tora Susana Salas Segura, este conve-
nio contribuyó con la formación de 12
Maestras en Ciencias de Enfermería.
En esa misma gestión se generaron otros
convenios, con la Facultad de Enfer-
mería de la Universidad de San Fran-
cisco (UCSF), utilizados para realizar
movilidad estudiantil y estancias acadé-
micas entre ambos países. Como resul-
tado de ésto se inició la investigación
internacional, en la cual se participó con
ocho países en un estudio multicéntri-
co mixto (cuali-cuantitativo) sobre la
respuesta humana de la mujer con
angina de pecho, investigación que
culminó con la publicación de varios
artículos en revistas nacionales e in-
ternacionales.7-11 En la actual gestión, el
Director Severino Rubio Domínguez,
mantiene vigentes los convenios esta-
blecidos y ha gestionado otros con la
Universidad de Pensylvania, con el fin
de impartir excelencia en la educación
superior y formar investigadores que
incidan en la mejora de las condiciones
y reducción de los problemas naciona-
les de salud.

Con respecto al convenio que se tiene
con la UCSF, se generó un proyecto que

tiene intervención culturalmente espe-
cífica, a través de identificar los factores
de riesgo cardiovasculares y fortaleci-
miento de capacidades y acciones de
autocuidado en dos comunidades ru-
rales mexicanas; este proyecto fue
estructurado por Especialistas en En-
fermería Cardiovascular y Maestros en
Ciencias de Enfermería de la ENEO-
UNAM y de la Facultad de Enfermería
de la Benemérita Universidad Autóno-
ma de Puebla (FE-BUAP), en coordina-
ción con un Posdoctorado en Ciencias
de Enfermería de la UCSF.

Los logros obtenidos hasta el mo-
mento en este proyecto, son la incor-
poración de los primeros socios en el
territorio nacional a la Fundación Inter-
nacional Orem, además de ser el primer
proyecto de la enfermería mexicana fi-
nanciado por parte de UC-MEXUS y
CONACyT, situación que pondera a la
ENEO-UNAM como la primera insti-
tución de enfermería considerada para
financiamiento; situación que marca la
pauta para las sucesivas investigacio-
nes de enfermería en México.

Durante el desarrollo de este proyec-
to, el equipo que lo integra, ha vivido
durante cuatro años diferentes experien-
cias en la consecución de estos logros;
que se pueden enmarcar en dos gran-
des rubros: los beneficios y barreras en
el financiamiento de la investigación
en enfermería (cuadro I).

Buscar financiamiento con institu-
ciones evaluadoras es sumamente
difícil cuando no se tiene los elemen-
tos necesarios para defender el pro-
yecto, aún más cuando no se tiene la
formación para hacerlo tanto perso-
nal como la de la propia disciplina.
Diversas asociaciones como la OPS,
Ford, Pacific Rim, CONACyT, UC-MEXUS
entre otras, tienen evaluadores dedi-
cados exclusivamente a verificar la
congruencia de proyecto entre el plan-
teamiento del problema (incluye a la
justificación) propósito, alcance de
las metas, el rigor metodológico e inclu-
sive las referencias que se utilizan. Si no
existe contundencia al inicio de cada

uno de estos rubros del protocolo lo
descalifican. Los evaluadores no son
enfermeras o enfermeros, desconocen
el sentido disciplinar del cuidado, su
rigor metodológico es estándar, ma-
yoritariamente positivista, no cono-
cen de modelos y teorías, ni del Proceso
Enfermero (PAE), luego entonces, sue-
len descalificar de antemano lo que
leen, porque no existe antecedente
disciplinar. La realidad de las cosas es
que la mayoría de los trabajos de
investigación de enfermeras mexica-
nas no se publican, por ende no se
conocen,12,13 y no son sujetos a eva-
luaciones interdisciplinarias, y las que
sí logran ser evaluadas por estos or-
ganismos, consideran a la enfermería
como "ciencia médica y experimental"
como la propia UNESCO lo dictami-
na,14 por lo tanto jamás podrá ser
evaluada como tal. Además, para es-
tas instituciones es importante el que
se haya tenido a cargo un proyecto
financiado a nombre propio y que haya
entregado resultados; irónicamente no
se comprende cómo se pueda cubrir
este requisito si no dan la oportunidad
de empezar con alguno. Es funda-
mental tener el grado preferente de
doctorado que "garantice" el conoci-
miento metodológico, y en el caso de
CONACyT, estar registrado en el Sis-
tema Nacional de Investigadores (SNI),
de lo contrario no se es candidato a
financiamiento, y al análisis del currí-
culo con respecto a las publicaciones
que se presentan y verifican que se
encuentren en bases de datos reco-
nocidas de acuerdo al puntaje [como
el Science Citation Index (SCI), Jour-
nal Citation Reports (JCR) y el Social
Science Citation Index (SSCI)], si no
suelen descalificarlas, porque las revis-
tas hispanoamericanas de enfermería
han sido sujetas a una discriminación
científica,14 situación desalentadora,
real, pero llena de oportunidades, por-
que la ciencia de la enfermería Hispa-
na ha contribuido con más de 30,000
artículos de Enfermería Basada en Evi-
dencia (EBE) de acuerdo al fundación
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Index6,14 suficiente para cambiar el
paradigma del sistema de salud, o por
lo menos que se considere con serie-
dad a la investigación de la ciencia del
cuidado.

Sin embargo, las barreras de ningu-
na manera equiparan los beneficios que
en forma personal y para la institución
se obtienen. Así mismo, es importante
señalar el compromiso que las institu-

ciones asumen ante las organizaciones
o fundaciones que otorgan las subven-
ciones en investigación, ya que ésto
implica buscar estrategias que tienen
que ver con situaciones de orden ad-

Beneficios

Profesionales y personales

Fortalece la práctica de enfermería basada en evidencia.

Fortalece la utilización de modelos teóricos del cuidado.

Creación de redes de investigación entre escuelas, facultades
de enfermería e instituciones de salud.

Fortalecimiento de las experiencias de investigación para el
intercambio estudiantil a nivel de maestría y doctorado.

Públicos y de contexto

Con el antecedente de un primer financiamiento, se otorga
una gran oportunidad para un segundo y sucesivamente.

Contribuye a mejorar la calidad de servicios de salud.

Pertenecer al Sistema Nacional de Investigadores (SNI).

Divulgación masiva de los resultados a través de índices
reconocidos.

Comunicativos y educativos

Fortalecimiento del trabajo interdisciplinario.

Faculta la formación de los investigadores en talleres
nacionales e internacionales.

La publicación en revistas reconocidas fortalece la difusión
de los resultados en organismos evaluadores.

Mantener el Status Quo

Fortalecimiento de la relación entre universidades
y sociedades de enfermería a nivel internacional.

Barreras

Profesionales y personales

Falta de formación para la investigación y la inexperiencia
en investigación. (Se requiere preferentemente el doctorado).

La inexperiencia en la aplicación de los modelos teóricos
del cuidado.

Se desconocen y no se cumplen los requisitos necesarios
para las redes de investigación.

No se aplican los resultados de la investigación en la práctica.

Públicos y de contexto

Desconocimiento de los mecanismos de apoyo para iniciar
y/o fortalecer líneas de investigación en común a nivel interna-
cional.

Los productos derivados de la investigación en la enfermería
aún son distantes de la práctica hospitalaria y comunitaria.

Falta de enfermeras (os) en el Sistema Nacional de Inves-
tigadores (SNI).

La falta de publicación y difusión de las investigaciones
nacionales que impide su réplica.

Comunicativos y educativos

La investigación de enfermería se encierra en su propio
paradigma y no permite la colaboración de otros puntos de
vista para abordar el problema. (trabajo interdisciplinario).

La escasa creación y fortalecimiento de redes y líneas de
investigación para solicitar financiamiento externo.

Los evaluadores de proyectos, desconocen el sentido de la
investigación en enfermería y no se otorgan financiamientos.

Resistencia al cambio

La multiplicidad de roles que se desempeñan evita que la
enfermera se dedique de tiempo completo a la investigación.

Cuadro I. Beneficios y barreras para el financiamiento en investigación
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ReferenciasReferenciasReferenciasReferenciasReferencias

ministrativo, contractual, y académico
que de no contemplarse en forma
preventiva, repercuten en forma im-
portante en el desempeño de los in-
vestigadores, ya que las actividades o
roles a cumplir son tan diversos que en
un momento dado se tornan incompa-
tibles con la investigación.

ConclusiónConclusiónConclusiónConclusiónConclusión

Es imperativo para la enfermería de-
sarrollar investigaciones con el rigor
metodológico necesario para ser eva-
luadas a nivel nacional e internacional
que incluya a la interdisciplinariedad,
ésto implica buscar estrategias a nivel
internacional para cumplir los estánda-
res de calidad en la investigación. De
ahí la importancia de los convenios de
colaboración entre Escuelas y Facul-

tades de Enfermería que fortalezcan
las redes y líneas de investigación para
solicitar financiamiento externo.

La investigación en la enfermería
mexicana en los últimos años ha teni-
do un avance que es necesario fortale-
cer a nivel institucional, (educativo y de
salud) ya que el conocimiento que se
genere a partir de ella tendrá reper-
cusión en el fenómeno del cuidado, la
praxis, la educación, y en las políticas
sanitarias.

Está demostrado que uno de los
elementos básicos para el desarrollo y
fortalecimiento de una profesión en
su ámbito disciplinar es sin duda la
investigación, y la comunidad de en-
fermería tiene el compromiso de con-
tribuir con la consolidación de la "ciencia
del cuidado", para ello, realizar inves-
tigación es la forma en que la discipli-
na genere conocimientos. Las barreras

para realizar investigación deben ser
superadas, se requiere de tiempo, tra-
bajo, dinero, actitud del gremio y rees-
tructuración de la investigación de
enfermería en el sistema de salud y en
la preparación universitaria, los bene-
ficios son enormes, las evidencias
serán utilizadas para acortar la brecha
entre la teoría y la práctica, y de esta
manera mantener a la enfermería mexi-
cana en un nivel altamente competi-
tivo en el ámbito interdisciplinario y
en el cuidado internacional.
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La publicación de artículos originales e inéditos es posible gracias a la participación de
consultores expertos que evalúan los manuscritos por su originalidad, actualidad y

oportunidad en la información, cuidando que se cumpla con los criterios de publicación.

Revista de Enfermería del Intituto Mexicano del Seguro Social, agradece la valiosa
participación de los consultores editoriales que durante el año 2007, contribuyeron al
objetivo fundamental de difundir información sobre las diversas formas de abordaje del
conocimiento en enfermería e impulsar el intercambio disciplinario.
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