.. DESAFIOS EN LA INVESTIGACION
EN ENFERMERIA

Dra.Ada Sue Hinshaw Decana Fac. de Enfermeria
U. de Michigan. USA

Resumen

% nfermeriaen la actualidad se encuentra

base de conocimientos cientificos para su
gjercicio. La investigacion es el proceso por
el cual se genera y se contrasta este
conocimiento en forma sistematica.Esta
proporciona una fundamentacion seria y
experimentada para el cuidado del cliente.
En el futuro las enfermeras, cualquiera sea
su rol estardn involucradas en investigacion.
Enfermeras clinicas, especialistas y
administrativas estardn generando
interrogantes a estudiar. Las enfermeras
investigadoras, tanto del area asistencial
como docente, estardn disefando,
conduciendo y difundiendo la investigacion
con el fin de generar el conocimiento que la
disciplina de enfermeria requiere.

- Traduccion realizada por Maria Teresa Lira
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La profesion enfrenta muchos desafios
en la busqueda de una base de conocimientos
cientificos para la practica de enfermeria y
en asegurar la excelencia metodoldgica de
ese conocimiento. La practica de Enfermeria
y el desarrollo de un cuerpo de conocimientos
que guie las decisiones del cuidado, es la
esencia de la profesion. Las decisiones
clinicas y administrativas que realizan las
profesionales asistenciales son diversas y
complejas. Ellas requieren una cantidad
importante de informacién sisteméticamente
desarrollada, precisa, y con un adecuado
grado de predictividad de su efecto en los
clientes y sus familias. La investigacion en
enfermeria es el proceso por el cual se genera
y se contrasta este conocimiento en forma
sistematica. Para Horsley y Crane (1983) la
investigacion basada en la practica «refleja
las caracteristicas de la realidad de la cual
deriva. Es precisa, replicable y permite
predecir el efecto en situaciones similares».

El desarrollo del conocimiento refleja
la interaccién entre la ciencia y la
investigacion. Enfermeria como ciencia puede
ser definida como «el cuerpo de cono-
cimientos generado y contrastado desde la
perspectiva de enfermeria».

Por otro lado, la investigacion en
enfermeria, es el proceso sisteméatico de
cuestionamiento cientifico que utiliza una
serie de enfoques metodoldgicos para
responder las interrogantes y conceptos de
interés para nuestra disciplina (Hinshaw,
1987) La excelencia en ambos, ciencia e
investigacion, es indispensable para el
desarrollo de un cuerpo de conocimientos
que proporcione una guia experimentada para
el cuidado. '

En el futuro, las enfermeras cualquiera
sea su rol, estaran involucradas en
investigacion. Las enfermeras clinicas, las
especialistas y las enfermeras con cargos
administrativos, estardn generando inte-
rrogantes a estudiar y participando en
proyectos de investigacion. Las enfermeras
investigadoras, tanto del drea asistencial
como docente estardn disefiando, condu-
ciendo y difundiendo la investigacion con el
fin de continuar el desarrollo de la ciencia de
enfermeria. En resumen, la investigacion en
enfermeria pasard a ser una parte integral de
toda nuestra vida profesional, en una u otra
forma.

En el desarrollo de la investigacion, una
serie de desafios agregardn entusiasmo al
esfuerzo cientifico por el que atraviesan en
forma colaborativa las enfermeras asis-
tenciales e investigadoras. Esta discusion
considerara varios de estos desafios
principales:

- Desarrollar una base de conocimientos
para la practica de enfermeria.

- Avanzar en la excelencia metodolégica
de la investigacion en enfermeria.

- Establecer una masa critica de
enfermeras altamente capacitadas en
investigacion.

- Aplicar los hallazgos de la investigacion
a la practica de enfermeria.

- Construir comunidades cientificas a nivel
nacional e internacional.
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DESARROLLO DEL CONOCIMIENTO
PARA LA PRACTICA DE
ENFERMERIA

AVANZAR EN LA EXCELENCIA
METODOLOGICA DE LA
INVESTIGACION EN ENFERMERIA

Uno de los principales desafios en el
desarrollo del conocimiento para la practica
de enfermeria es el concepto emergente del
enfoque biosico-social en estudios de
enfermeria.

En el futuro, la investigacion en
enfermeria reflejarda mucho més una interfase
entre su naturaleza fisica y fisiologica y los
procesos sicoldgicos y sociales. Una de las
fortalezas de la investigacion en enfermeria
es su énfasis en la preocupacion sicologica y
social de sus clientes; por ejemplo: las
respuestas frente a la cirugia, adaptacion de
la familia al cuidado de uno de sus seres
queridos, las formas de crianza maternal y
paternal, etc.

De cualquier modo, s6lo en forma
reciente, ha habido un aumento en la
preocupacion por las respuestas fisicas y
fisiologicas del cliente a la enfermedad.
Algunos ejemplos son: el manejo del dolor,
la mejoria de la capacidad funcional y la
prevencion de alteraciones iatrogénicas
derivadas de tratamientos médicos para
salvar lavida. No s6lo aumentaron el nimero
y tipo de estos estudios fisiol6gicos si no que
han emergido conceptos y preguntas
fisioldgicas y sicosociales que seran
prevalentes en los mismos. Por ejemplo,
futuros estudios relacionados con las
respuestas al estrés, incluiran indicadores
actitudinales como también indicadores
“fisiologicos de estrés. Puede esperase
entonces que el énfasis en el cuestionamiento
de enfermeria abarque en forma armonica
aspectos fisicos, fisiologicos y sicosociales .

Existen 2 desafios evidentes para
asegurar la excelencia en la metodologia
utilizada en la investigacion en enfermeria.
Primero, es importante desafiar a las
enfermeras investigadoras a que logren
valorar la diversidad en el uso de distintas
metodologias que pueden ser utilizadas en
lainvestigacion. El desafio consiste en valorar
la fuerza que involucra esta diversidad y no
encasillarse con alguin tipo determinado. Més
bien, es necesario valorar como una meto-
dologia determinada permite responder a la
pregunta investigativa a estudiar.

Las estrategias cualitativas seran
fundamentales dentro de nuestras meto-
dologias cientificas para poder responder a
numerosos conceptos practicos en los cuales
el conocimiento de enfermeria es aun muy
limitado. Los métodos cuantitativos propor-
cionan un tipo de informacion especial que
es altamente valorado por los médicos e
investigadores. El valor de los disefos
cuantitativos por ejemplo: descriptivo,
experimental y el modelo causal tienen una
larga tradicion en nuestra disciplina. En el
futuro es esperable que la investigacion en
enfermeria pueda combinar ambos métodos,
cuantitativo y cualitativo, con la mayor
rigurosidad cientifica.

Es importante la valoracion de ambos
tipos de investigacion, basica y clinica. La
investigacion basica se define como:
«Estudios que proporcionan informacion
necesaria para guiar la conduccion de la
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investigacion clinica en una multiplicidad de
disciplinas y permite a los investigadores
entender y explicar las relaciones entre las
ideas clinicas». La investigacion clinica o
préactica puede ser considerada como:
«Estudios focalizados en intervenciones
terapéuticas de enfermeria, su impacto en la
calidad del cuidado y el efecto deseado en el
paciente. Ambos tipos de informacion son
necesarias para construir la ciencia de
enfermeria.

A medida que la ciencia de enfermeria
se hace mas precisay predictiva, los desafios
metodoldgicos se hacen mas evidentes. A
medida que la base del conocimiento avanza
y permite en forma més critica la con-
trastacion de intervenciones clinicas, los
desafios tedricos, metodoldgicos y filosoficos
se hacen mas cruciales para generar una base
cientifica, que sea clinicamente relevante y
construlda con rigor cientifico.

Sin lugar a dudas, las resoluciones de
enfermeria ya sea en los dilemas teéricos o
metodoldgicos de los principios generales
que valoran la diversidad, nos han permitido
fortalecer ambos métodos de aproximacion.

La descripcion sistematica de conceptos
y sus interrelaciones ha llevado a la
comunidad cientifica de enfermeria a una
etapa de estudio de intervenciones y acciones
terapéuticas de enfermeria en un ntimero
importante de dreas. Como sugirieran Dickoff
y James (1968), hace varios afios, la era ha
llegado para enfrentar los desafios de la
investigacion que conduzcay pruebe teorias
de enfermeria predictiva. La naturaleza de la
practica de enfermeria requiere una atencion
especial de los cientificos de esta disciplina.
La vida profesional de la enfermera involucra
diariamente tomar una serie de decisiones

para las cuales ella y nosotras como
cientificas, somos responsables. Para que
esas decisiones sean precisas, correctas y
confiables, los programas de investigacion
de la profesion deben considerar el probar
las intervenciones como uno de las
principales aspectos de este proceso. Ellos
son bdsicos para que la enfermera clinica
pueda ejecutar decisiones terapéuticas y crear
ambientes terapéuticos con precision y
credibilidad.

El desarrollo del conocimiento nos lleva
a una etapa de planear y probar las acciones
terapéuticas de enfermeria. Esta etapa de la
investigacion transformada, en intervencion,
ocasionard un refinamiento en la evolucion
de la base de conocimiento y aumentard la
precision de las acciones de enfermeria que

~se pongan en ejecucion. Este refinamiento

requiere lograr una mayor claridad teorica y
habilidad para delinear los mecanismos
explicativos que subyacen a las relaciones
predichas. Finalmente la prescripcion de
acciones terapéuticas de enfermeria se haran
so6lo con el entendimiento basico de «porqué»
las relaciones contrastadas se comportan
como tales en la investigacion:

- ¢Porqué la succion de chupete de
entretencion produce una ganancia de
peso mas rapida en los prematuros?

- ¢Porqué la estimulacion nerviosa
transcutdnea mejora la cicatrizacion de
ticeras de decubito de dificil manejo?

- ¢Porqué la informacion sensorial previa
a eventos traumaticos produce una
disminucién de la respuesta de estrés y
mejora los patrones de recuperacion?
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Si entendemos los mecanismos
explicativos, ¢desarrollariamos inter—
versiones mas precisas y efectivas?. Solo en
la medida en que se entiendan las razones o
los «porqués» que subyacen a estas
relaciones sélo asi la ciencia de enfermeria
serd capaz de refinar y prescribir acciones
terapelticas mas precisas.

El principio tedrico guiard y se hard mas
explicito en los esfuerzos cientificos de
enfermeria con la evolucién de programas de
investigacion en intervencion. (Egan et al,
1992) Comprender las metas de lograr
refinamiento y precision en las acciones de
enfermeria requerird rigurosidad teorica. La
inclusion de estos conceptos/factores seran
criticos en la contrastacion de las acciones
terapéuticas de enfermeria que tienen una
base empirica para influir en el logro deseado.
Para el logro de ésto serd necesario usar
disefios metodoldgicos que estudien los
componentes individuales de las acciones
terapéuticas. La principal razon para la
investigacion es la ventaja de proporcionar a
las enfermeras clinicas un ahorro de energia
usando sélo aquellas acciones terapéuticas
que tienen evidencia empiricamente sélida de
un efecto sustancial en la recuperacion de un
cierto tipo de pacientes.

Uno de los mayores desafios con los
programas de investigacion en intervencion,
es el mantener la perspectiva de un todo.
Shaver en su articulo «A Biopsychosocial
View of Human Health: Relevance for
Nursing» (1985) destaca muy bien la
orientacion acerca de entender a los clientes
y las acciones terapéuticas de enfermeria en
el contexto de los multiples factores que
influencian las respuestas y la salud humana.
La claridad tedrica de los modelos que guian
los estudios intervencionales es un punto

crucial para explicar los multiples factores
que influyen en los aspectos especificos en
estudio.

En la prdctica, las enfermeras se
enorgullecen de su percepcion holistica del
cliente y seria importante salvaguardar esta
perspectiva en los programas de inves—
tigacion en intervencion. Necesariamente
diferentes fases de esta investigacion deben
focalizarse en partes o secciones de las
relaciones que se estan probando. La
pregunta importante de recordar es: ¢Como
encajan las pruebas de un grupo de variables
aisladas dentro del modelo in extenso? y que
estudios adicionales serdn necesarios para
probar y entender su integracion con la teoria
mas amplia que estd siendo estudiada? Un
ejemplo de ésto es un estudio realizado por
Johnson (1978) en relacion a los efectos de
la informacion sensorial en la respuesta de
estrés de los pacientes, el cual en las ultimas
fases del estudio encaja en un sistema mas
amplio uniendo el afrontamiento, el temor
con la informacion y la respuesta al estrés.
Asi, la intervencién con la precision em-
piricamente probada, permite que las teorias
de intervencion evolucionen y se refinen .
necesitando conducirse por la via de la amplia
perspectiva del «holismo».

Un programa de investigacion o
intervencion esta constituido por una serie
de estudios que son fases planificadas de una
meta cientifica a largo plazo. Varias de sus
fases involucran la contrastacion de acciones
terapéuticas especificas de enfermeria en
relacion a los fines deseados. Un estudio de
intervencion como éste se define como «un
estudio en que una intervencion de
enfermeria relevante es manipulada
activamente (como en un disefio ex-
perimental o cuasi-experimental) con una
meta de resultados especificos en un grupo
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especifico de clientes» (Abraham et al,
1991).0tros autores han caracterizado los
gstudios intervencionales como la in-
vestigacion de acciones de enfermeria
basadas en «razonamiento cientifico», que
es ejecutada para beneficiar al cliente en
forma predictiva, relacionada con el
diagnostico de enfermeria y las metas
establecidas. (Bulecheck and Mc. Closkey,
1985)

En los Estados Unidos, el interés por los
estudios intervencionales ha crecido en la
década pasada (durante los '80). Abrahamy
sus colegas (1991) analizaron el nimero y
tipo de estudios de intervencién publicados
por seis revistas importantes entre 1981 y
1990. Su andlisis mostré que el 10,7% de
los articulos (193 de 2.746) en estas revistas
eran estudios intervencionales. En las revistas
de orientacion cientifica el porcentaje era
mayor: 19,5% en la Revista «Nursing
Research» y un 16,3% en la revista
«Research in Nursing and Health». Este
porcentaje es consistente con el evidenciado
en 1991 por la cartera de Health Promotion/
Disease Presentation del National Institute for
Nursing Research (Feetham, 1991). El
crecimiento de la prevalencia de los estudios
intervencionales es evidente en los datos
apartados por la rama del Acute/Chronic
lliness en 1992 que mostré que este tipo de
estudios se habia elevado a un 52,7%.

Aunque existe esta tendencia hacia un
mayor nimero de estudios de intervencion,
el desafio de incrementar los estudios de
acciones terapéuticas versus la calidad y los
costos aun estéd presente. La dificultad para
realizar estudios de intervencion es que éstos
requieren mas recursos. Requieren por
ejemplo enfermeras entrenadas para pro-
porcionar la intervencion bajo estudio, de una
manera estandarizada.

Ademads, los investigadores necesitan
tener control sobre la situacion clinica para
controlar la aplicacion de la intervencion.
Estas son dos condiciones dificiles de
conseguir para las enfermeras inves—
tigadoras. Por eso, el desafio de incrementar
la investigacion intervencional esta llena de
dificultades.

Lainvestigacion interdisciplinaria es una
de las principales estrategias utilizadas por
enfermeria para asegurar la excelencia en el
desarrollo de la base de conocimiento y en el
rigor metodoldgico. Debido a la complejidad
de muchos de los problemas del cuidado es
fundamental tener acceso a las multiples
ciencias del cuidado y disciplinas bésicas
para desarrollar un conocimiento actualizado
de enfermeria. El desafio de ira lavanguardia
del desarrollo del conocimiento se facilita
siendo parte de la corriente principal de la
investigacion en el cuidado de la salud.

Lainvestigacion en enfermeria no puede
ser desarrollada en un vacio aislado para
darse cuenta después, que valiosos recursos
tales como tiempo, energia y dinero, se
utilizaron sélo para recrear informacion ya
conocida por otras disciplinas. Para evitar
ésto es necesario desarrollar redes entre
cientificos de areas afines de estudios basicos
y estudios intra e interdisciplinario.

CONSTRUYENDO UNA MASA
CRITICA DE INVESTIGADORES
EXPERIMENTADOS

Este desafio tiene varios componentes.
Se necesita aumentar el nimero de
investigadores; lograr que estén bien
preparados y comprometidos con una carrera
cientifica.
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Es imperativo contar con una masa
critica de investigadores para:

- Facilitar la discusion cientifica, necesaria
para estimular el desarrollo del cono-
cimiento en dreas de estudios especificos;
por ejemplo el cuidado de familias con
individuos de la tercera edad, o estrategias
para prevenir el bajo peso de nacimiento.

- Favorecer a los enfermeros investigadores
a desarrollar una linea de investigacion en
lugar de desempefiar roles administrativos
en las escuelas de enfermeria, hospitales
0 a nivel gubernamental.

TRAYECTORIA PARA £L
ENTRENAMIENTO Y DESARROLLO
DE UNA CARRERA EN
INVESTIGACION

La formacion de la enfermera para el
desarrollo de su rol investigador es una
carrera de compromiso de largo plazo. Es
importante que las enfermeras investigadoras
se comprometan con un estilo de vida
enfocado hacia la capacitacion y educacion
continua para la investigacion. Nadie mejor
que ellas comprenden que el grado de
doctorado es el inicio de la carrera en
investigacion. Los estudiantes que estan ter-
minando este proceso tienen la motivacion
tanto en lo que se refiere a la conducta en
investigacion como a la sensibilidad fina
necesaria para investigar.

Asi las enfermeras investigadoras deben
darse un tiempo considerable de reflexion en
torno a los diferentes topicos de sus carreras
individuales.

Se requiere un entrenamiento adicional
en investigacion de manera que esta esté
basada en la linea de investigacion en
desarrollo 0 en la proliferacion de informacion
en un campo de investigacion determinado.

Para facilitar el acceso periodico al
entrenamiento en investigacion, es necesario
desarrollar distintos niveles de entrenamiento
segln el grado de expertez de los inves-
tigadores. Esto mantiene a los cientificos a
la vanguardia del conocimiento metodoldgico
actualizado.

LLEVANDO LA INVESTIGACION A LA
PRACTICA

Uno de los desafios més importantes
es la habilidad de llevar a la préactica los
resultados de la investigacion en forma
efectivay eficiente. Enfermeria no es la iinica
que se enfrenta con este dilema; lo mismo
ocurre con profesiones como Medicina y
Odontologia.

Hay un gran nimero de profesionales
al que los hallazgos de la investigacion deben
ser transferidos para ponerlos en practica.
Es por ésto que los resultados deben estar
disponibles para las enfermeras, en especial
aquellas cuyo foco de accion es la entrega
de cuidados. También, los resultados de las
investigaciones deben ser dados a conocer,
de algin modo, al publico en general ya que
ésto constituye una forma de legitimar la
practica de enfermeria e influir en las politicas
de salud.

El problema de llevar la investigacion a
la practica es complejo debido al vasto campo
de investigacion en enfermeria y la diversidad
de la naturaleza de informacion que aporta.
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Por ejemplo, odontologia ha realizado un
trabajo sobresaliente en la generacion de
investigacion en relacion a salud bucal y ha
difundido esta informacion a través de los
dentistas y otras personas involucradas con
el cuidado dental. Su éxito se ha evidenciado
a través de la disminucion de caries y
enfermedades orales. La Odontologia es una
disciplina que ha desarrollado numerosas
estrategias para dar a conocer esta in-
formacion a los dentistas y publico en
general. Para enfermeria ésto es complejo
debido a la diversidad de areas en la
investigacion de nuestra disciplina, y la
diferente naturaleza de la informacion a
difundir. Otro factor que dificulta este proceso
es el gran nimero de profesionales en
distintos campos laborales a los cuales hay
que hacerles llegar esta informacion.

Es necesario comprender 2 principios
basicos para la utilizacion de la investigacion.
Primero, tanto la enfermera que investiga
como la enfermera clinica, docente o la que
se focaliza en la administracién, son res-
ponsables <¢ la difusion y utilizacion de los
hallazgos producto de la investigacion, vy
segundo, estos hallazgos deben ser
transferidos y utilizados como conceptos o
principios y no en términos de proce-
dimientos o normas estandarizadas.

En nuestra préctica profesional, todos
integramos .la investigacion como parte de
nuestro quehacer; desde un rango de
utilizacion de procesos o aplicacion de la
informacion en la toma de decisiones clinicas
y administrativas, hasta aquellos cuyo roly
responsabilidad principal es desarrollar los
proyectos y difundir sus resultados.

El grado en que la investigacion es el
foco de nuestra actividad profesional varia

por supuesto, de acuerdo al rol predominante
y el drea que hemos elegido en nuestra
carrera. Paralaenfermera clinica su relacion
con lainvestigacion consiste en la aplicacion
de los hallazgos a las decisiones de la préctica
clinica. Las enfermeras clinicas, especialistas
y las con grado de maestria generan gran
cantidad de interrogantes de investigacion en
conjunto con los médicos. Ambos participan
en el desarrollo de investigacion en aquellas
areas donde se busca nueva informacion. Las
enfermeras que han decidido hacer un
doctorado adquieren el conocimiento y la
destreza especifica para disefar, implementar
y conducir una investigacion que conforma
el cuerpo de conocimientos de enfermeria
necesario para guiar su practica profesional.
Cada una de nosotras comparte la res-
ponsabilidad de asegurar que los hallazgos
de la investigacion se transformen en practica
diaria de enfermeria.

Lindeman (1988) ha mostrado que la
forma de transferir los resultados de la
investigacion es a través de principios y
conceptos y no en forma de procedimientos
estandarizados. Esto se basa en que los
profesionales no funcionan por rutina ni
siquiera basados en el desarrollo de su propia
base de conocimientos. El cuidado de cada
paciente o cliente es individualizado. Los
conocimientos son usados y aplicados a
medida y en la manera que satisface las
necesidades particulares del cliente.

El proceso de divulgar y utilizar
informacion que ha sido generada y probada
por enfermeras investigadoras es extre-
madamente importante en una profesion
como ésta. Los programas de investigacion
bésica y clinica buscan el proposito de ser
aplicables y sumamente (tiles para mejorar
el cuidado del paciente y sustentar la practica.
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FACILITANDO LA FORMACION DE
COMUNIDADES CIENTIFICAS A
NIVEL NACIONAL £
INTERNACIONAL

El desarrollo de comunidades cientificas
es un desafio comin del dambito nacional e
internacional. Una comunidad cientifica es un
conjunto o cupula de enfermeras inves-
tigadoras que sostienen algunos valores en
comin y se comprometen en el desarrollo
de un cuerpo de conocimiento de la disciplina
para sustentar y mejorar la practica
profesional. Hay 4 aspectos fundamentales
que caracterizan una comunidad cientifica:
comunalidad, compafierismo, conectividad y
competitividad constructiva.

La comunalidad involucra el compartir
los esfuerzos cientificos entre colegas, al
interior de la disciplina. Como lo sefialan
Gortnery Schultz (1988) s6lo a través de un
escrutinio profesional, abierto el conoci-
miento, puede ser examinado en relacion a
su contribucién a un fendmeno que se haya
en estudio. El compartir significa no solo
comunicar las actividades, sino que in-
volucrarse en forma activa para examinar
sistematica y rigurosamente las ideas desde
una perspectiva cientifica, por ejemplo, el
rigor de la investigacion y la relevancia del
fendmeno para la disciplina.

El compafierismo se refiere al apoyo
proporcionado entre los cientificos en
materias de investigacion y de ideas para
intentar enfoques creativos; asi como
perspectivas tedricas nuevas y diferentes para
iniciar el escrutinio de los propios esfuerzos

en investigacion. Estas y otras iniciativas no
son féciles de exponer a los colegas. El
compaifierismo incluye el crear un ambiente
que apoye e incentive el asumir riesgos, el
pensamiento critico, la accion cientifica y las
respuestas inseguras o desconocidas como
estimulantes y desafiantes.

Conectividad se refiere al compartir
valores y tradiciones inherentes a la
fundacion de una comunidad cientifica.
Subyace el compromiso de generar crea-
tivamente la ciencia requerida e interactuar
para producir el avance de esta ciencia.

La competitividad constructiva pro-
mueve y estimula la caracteristica de la
comunalidad. Proporciona estimulo y mo-
tivacion para involucrarse en una decision
de argumentos claros y abiertos en torno a
materias concernientes al fendmeno en
estudio.

Este tipo de escrutinio y examen de los
esfuerzos cientificos de la disciplina, lleva al
consenso en areas bien sustentadas que
evolucionan e iluminan nuevas areas de
estudio y promueven esfuerzos colaborativos
de colegas, entre los cuales la investigacion
se entiende de manera similar o diferente.

Es estimulante visualizar el progreso
que se ha producido en el establecimiento
de comunidades cientificas de enfermeras
investigadoras a través del International
Council of Nurses y la Organizacion
Panamericana de la Salud. Actualmente se
estdn poniendo en marcha reuniones
periodicas, programas de investigacion y
revistas para favorecer el intercambio y el
didlogo necesario.
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