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Resumen

Antecedentes: La lactancia materna exclusiva (LME) durante los primeros seis meses de vida es una de las
intervenciones mas eficaces para asegurar la salud y la supervivencia infantil, como lo subrayan la
Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) y UNICEF. Sin embargo, las tasas de LME aun no alcanzan los
niveles deseados. La OMS recomienda la lactancia materna exclusiva durante los primeros seis meses de
vida del bebé, complementada con alimentos adecuados y seguros hasta los dos afios de edad o mas. La
cultura desempenfia un papel significativo en las decisiones de lactancia materna, incluyendo la intencién y la
duracion de la misma. Los factores culturales pueden influir en las percepciones y practicas relacionadas con
la lactancia materna en diferentes grupos étnicos. Las circunstancias asociadas a la migracion, la adaptacién
a un nuevo entorno cultural y las demandas laborales, pueden dificultar el mantenimiento de la lactancia
materna exclusiva. La falta de apoyo familiar y social en el nuevo pais de residencia también puede influir en
la capacidad de las mujeres inmigrantes para continuar con la lactancia materna.

Objetivos: El objetivo principal es conocer y analizar las diferencias en las tasas de inicio y mantenimiento
de la lactancia materna hasta los 6 meses, asi como el deseo o rechazo de iniciarla y los motivos de abandono
de la misma, segun los factores culturales y étnicos.

Material y Métodos: Se propone un proyecto de investigacion de tipo observacional, analitico de corte
transversal. La poblacion diana estaria conformada por mujeres de diferentes etnias que han dado a luz en
los hospitales publicos de la provincia. La recogida de datos se realizard a través de un cuestionario
autoadministrado a los seis meses del parto. Las variables a estudio se agrupan en sociodemogréficas,
obstétricas y relacionadas con la lactancia materna.

Conclusiones: El estudio tiene como propésito proporcionar vision detallada sobre la situacion actual de la
lactancia materna en distintas comunidades y ayudar a identificar los factores claves que influyen en las
practicas de lactancia materna en cada cultura. Los hallazgos podrian ser utilizados para desarrollar
estrategias de intervencion y apoyo mas efectivas que promuevan la lactancia materna y mejoren la salud
infantil en este contexto.



Abstract

Background: Exclusive breastfeeding (EBF) for the first six months of life is one of the most effective
interventions to ensure child health and survival, as underlined by the World Health Organization (WHO) and
UNICEF. However, exclusive breastfeeding rates still fall short of desired levels. The WHO recommends
exclusive breastfeeding for the first six months of an infant's life, supplemented with appropriate and safe
foods up to two years of age or beyond. Culture plays a significant role in breastfeeding decisions, including
the intention and duration of breastfeeding. Cultural factors may influence perceptions and practices related
to breastfeeding in different ethnic groups.

Circumstances associated with migration, adaptation to a new cultural environment and work demands may
make it difficult to maintain exclusive breastfeeding. Lack of family and social support in the new country of
residence may also influence the ability of immigrant women to continue breastfeeding.

Objectives: The main objective is to find out and analyze the differences in the rates of initiation and
maintenance of breastfeeding up to 6 months, as well as the desire or refusal to initiate breastfeeding and the
reasons.

Material and Methods: An observational, analytical, cross-sectional research project is proposed. The target
population would be women of different ethnicities who have given birth in public hospitals in the province.
The data will be collected by means of a self-administered questionnaire six months after the birth. The
variables under study are grouped into sociodemographic, obstetric and breastfeeding related.

Conclusions: The study aims to provide detailed insight into the current breastfeeding situation in different
communities and help identify key factors influencing breastfeeding practices in each culture. The findings
could be used to develop more effective intervention and support strategies to promote breastfeeding and
improve child health in this context.
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rResumen

Antecedentes: La enfermedad renal crénica es una condicion grave asociada a una elevada morbi-mortalidad
con una prevalencia en Espana del 15,1%. Alrededor del 1% de los enfermos renales evolucionan hasta una
etapa de enfermedad renal crénica avanzada (ERCA). La educacién y participacion activa del paciente en su
tratamiento, especialmente en cuanto a alimentacion saludable, son cruciales para mejorar los resultados en
salud. La ingesta de alimentos ultraprocesados (AUP) se asocia con un mayor riesgo y progresion de la
enfermedad renal crénica. La modificacion del estilo de vida y una dieta saludable son esenciales para
manejar y reducir la progresion de la enfermedad renal.

Objetivos: Determinar el impacto de la implementacion de un programa de educacion sanitaria sobre
consumo de AUP en la evolucion de la enfermedad renal, en pacientes con ERCA, dentro del Servicio de
Nefrologia del Hospital Regional Universitario de Malaga.

Métodos: Estudio experimental: ensayo clinico de grupos paralelos, simple ciego, aleatorizado, realizado en
un hospital terciario. Se evaluara la efectividad de un programa educativo para reducir el consumo de
alimentos ultraprocesados (AUP) en pacientes con ERCA. Los pacientes seran aleatorizados en un grupo
intervencion, que recibira educacioén nutricional especifica sobre AUP y su impacto en la salud renal, asi como
seguimiento mensual durante un afo, y un grupo control, que recibira solo una sesion educativa inicial y una
visita final. El estudio medira variables como presion arterial, niveles de electrolitos séricos, tasa de filtrado
glomerular, frecuencia de ingesta de AUP y calidad de vida.

Abstract

Background: Chronic renal disease is a serious condition associated with high morbidity and mortality with a
prevalence in Spain of 15.1%. About 1% of renal patients progress to a stage of advanced chronic kidney
disease (ACKD). Patient education and active participation in their treatment, especially in terms of healthy
diet, are essential for improving health outcomes. Ultraprocessed food intake (AUP) is associated with
increased risk and progression of chronic kidney disease. Lifestyle modification and a healthy diet could be
essential to manage and reduce the progression of kidney disease.




Objectives: To determine the impact of the implementation of a health education program on consumption of
AUP in the course of renal disease in patients with ACKD, within the Nephrology Service of the Regional
University Hospital of Malaga.

Methods: Experimental study: clinical trial of parallel groups, single blind, randomized, performed in a tertiary
hospital. The effectiveness of an educational program to reduce the consumption of AUP in patients with
ACKD will be evaluated. Patients will be randomized into an intervention group, which will receive specific
nutritional education on AUP and its impact on renal health, as well as monthly follow-up for one year, and a
control group, which will receive only an initial educational session and a final visit following routine clinical
practice. The study will measure variables such as blood pressure, serum electrolyte levels, glomerular
filtration rate, frequency of AUP intake, and quality of life.
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JUGAR CON DOLOR Y LESION: EXPERIENCIAS Y PERCEPCION DE LOS DEPORTISTAS DE ELITE.
ESTUDIO PILOTO CUALITATIVO EN BALONCESTO PROFESIONAL

PLAYING THROUGH PAIN AND INJURY: EXPERIENCES AND PERCEPTIONS OF ELITE ATHLETES.
QUALITATIVE PILOT STUDY IN PROFESSIONAL BASKETBALL
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Resumen

Describir e interpretar los pensamientos y emociones en los procesos de dolor o lesion de los jugadores de
baloncesto profesional, es clave. Conocer sus percepciones-pensamientos-emociones, asi como formas de
afrontamiento en el contexto deportivo, nos permitiria conocer mas aun este fenémeno, asi como disefar
estrategias de prevencion y tratamiento mas aproximadas a la realidad. La “cultura del riesgo” en el deporte
profesional conlleva una serie de comportamientos (jugar con dolor) y consecuencias (lesiones deportivas-
dolor en el deporte) que merecen ser estudiadas desde la perspectiva de la complejidad de los elementos
que la integran, mas aun al ser factores que pueden afectar al rendimiento de los deportistas de élite.

En este sentido la metodologia cualitativa permite obtener informaciéon que no es captada por la metodologia
cuantitativa, dando de este modo voz a los deportivas, centrado la atencién en el individuo, lo cual nos podria
permitir conocer sus percepciones o actitudes en el contexto real.

Para ello, se realizé un estudio piloto cualitativo, basado en la fenomenologia interpretativa, donde se
realizaron tres entrevistas individuales semi-estructuradas con el objetivo de conocer qué piensan, cémo
afrontan y qué aprendizajes obtienen jugadores de baloncesto profesional, en relacién con la lesion y el dolor
en el deporte.

Como resultado de la investigacién se obtuvieron 4 grandes categorias: (l) los jugadores de baloncesto
juegan con dolor habitualmente, por diversas razones (jugar partidos importantes, mantener un rol en el
equipo...);_(Il) sufren cambios en su estado mental (irascibilidad, mal humor...), pudiendo ver alterado su
estado emocional (miedos, frustracién, estrés...); (lll) experimentan cambios en el “yo” (aprendizajes,
afrontamiento y percepcién del dolor); (IV) y muestran preocupacion por como se comparte la informacién
médica de su situacion.




Futuros estudios deberan aumentar la muestra de deportistas (completar este estudio piloto) hasta encontrar
la saturacion de las respuestas de cara a poder extraer conclusiones mas fuertes.

Abstract

Describing and interpreting the thoughts and emotions in the processes of pain or injury among professional
basketball players is crucial. Understanding their perceptions, thoughts, and emotions, as well as their coping
mechanisms in the sports context, would allow us to gain deeper insight into this phenomenon and design
more realistic prevention and treatment strategies. The "culture of risk" in professional sports entails a series
of behaviors (playing with pain) and consequences (sports injuries and pain in sports) that deserve to be
studied from the perspective of the complexity of the elements involved, especially as these factors can affect
the performance of elite athletes.

In this regard, qualitative methodology allows us to obtain information that is not captured by quantitative
methodology, thus giving a voice to the athletes and focusing on the individual, which could enable us to
understand their perceptions and attitudes in the real context.

For this purpose, a qualitative pilot study was conducted based on interpretative phenomenology, involving
three semi-structured individual interviews aimed at understanding what professional basketball players think,
how they cope, and what lessons they learn in relation to injury and pain in sports.

As a result of the research, four main categories were identified: (i) basketball players frequently play with
pain for various reasons (playing important games, maintaining a role on the team...); (ii) they experience
changes in their mental state (irritability, bad mood...), which can alter their emotional state (fears, frustration,
stress...); (iii) they experience changes in the "self" (learning, coping, and perception of pain); (iv) and they
show concern about how medical information regarding their condition is shared. Future studies should
increase the sample of athletes (to build upon this pilot study) until the saturation of responses is achieved to
draw stronger conclusions.
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Resumen

Antecedentes: La feminizacién de los procesos migratorios en Espafia supone nuevos retos en la atenciéon
perinatal y la consiguiente adaptacién de estos cuidados desde una perspectiva transcultural. Esta
adecuacion es especialmente pertinente en el caso de las mujeres musulmanas originarias del Magreb, al
representar un porcentaje importante de las inmigrantes que llegan a nuestro territorio. Ademas, la cultura
musulmana tiene una marcada influencia en las vivencias y creencias de estas mujeres durante el embarazo
y su relacion con los servicios de salud.

Objetivos: Conocer las experiencias y vivencias de las mujeres musulmanas inmigrantes procedentes del
Magreb en relacién al proceso de embarazo, en la ciudad de Malaga. Explorar las emociones que han
mediado en el embarazo, identificar la percepcion de la atencidn sanitaria recibida y conocer las

barreras y facilitadores para la adaptacion a dicha experiencia.

Métodos: Se va a realizar un disefo cualitativo, siendo el enfoque elegido para el proceso la fenomenologia
hermenéutica interpretativa, y dentro de esta, el método hermenéutico de Heidegger. La poblacién de estudio
sera reclutada mediante un muestreo por conveniencia. La recogida de datos se obtendra mediante
entrevistas semiestructuradas a las participantes seleccionadas, las cuales seran grabadas y trascritas para
su posterior analisis tematico, mediante un doble analisis.

Abstract

Background: Feminization of migration processes in Spain brings new challenges in perinatal care and the
adaptation of this care from a transcultural perspective. This adaptation is particularly relevant in the case of
Muslim women from the Maghreb, as they represent a significant percentage of immigrants arriving in our
territory. Furthermore, Muslim culture has a significant influence on the experiences and beliefs of these
women during pregnancy and their relationship with health services.



Aims: To explore the experiences of Muslim immigrant women from the Maghreb in relation to the pregnancy
process in Malaga. Learn about the emotions they have felt during pregnancy, identify the perception of the
perinatal health care received, and know the barriers and facilitators for adaptation to this experience.

Methods: A qualitative design will be carried out, with interpretive hermeneutic phenomenology as the
approach chosen for the process. A convenience sampling to recruit the sample. Semistructured interviews
were conducted, audio recorded, transcribed verbatim, and analyzed thematically.
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Resumen

Antecedentes: El envejecimiento de la poblacién y el aumento de la supervivencia conlleva el incremento de
la necesidad de ayuda debido al aumento de la dependencia con el paso de los afios. Los cuidados informales
son la espina vertebral de la atencién de las personas dependientes, asumidos principalmente por los
familiares, destacando aqui el papel de la mujer.

El cuidado informal entrafia una gran cantidad de dificultades para quienes lo brindan, que afectan a su salud
fisica y mental. Existen distintos estudios que proporcionan informacién sobre los beneficios de las
intervenciones en los cuidadores, como la disminucion de la sobrecarga del rol del cuidador y la mejora de la
calidad de vida, entre otras. Encontramos como la terapia de baile tiene beneficios a nivel fisico, mental y
social.

Objetivos: El objetivo de este estudio consiste en evaluar la eficacia de la Intervencién de Terapia Grupal
“Bailando el Cuidado” sobre la Sobrecarga del Rol del Cuidador en Cuidadores Informales de personas
dependientes en Malaga. Ademas, se valorara la calidad de vida, el nivel de ansiedad y la condicion fisica de
los cuidadores.

Métodos: Se realizara un ECA en 88 cuidadores informales mayores de 18 anos, los cuales se asignaran
aleatoriamente al Grupo Intervencion (Gl) (n=44) o al Grupo Control (GC) (n=44). Ambos grupos recibiran
una intervencion educativa de 4 sesiones grupales. Ademas, el Gl recibira 8 sesiones de terapia grupal de
baile. Ambos grupos seran evaluados en 3 ocasiones.

Discusién: Existe escasa evidencia que respalde la utilidad de las terapias grupales de baile en cuidadores
informales. Los pocos estudios que hay estan enfocados a pacientes, y los enfocados a cuidadores, no
incluyen esta terapia. Es por ello que los resultados que se obtuvieran de este estudio podrian aportar
hallazgos significativos en cuanto a las terapias grupales de baile en cuidadores informales.
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Abstract

Background: The aging population and increased survival rates lead to a growing need for assistance due to
the rise in dependency over the years. Informal caregiving, primarily provided by family members and notably
by women, forms the backbone of care for dependent individuals. Informal caregiving entails numerous
challenges for the caregivers, affecting their physical and mental health. Various studies provide information
on the benefits of interventions for caregivers, such as reducing caregiver role overload and improving quality
of life, among others. Dance therapy has been found to offer physical, mental, and social benefits.
Objectives: This study aims to evaluate the effectiveness of the Group Therapy Intervention “Dancing Care”
on Caregiver Role Overload in Informal Caregivers of dependent individuals in Malaga. Additionally, the quality
of life, anxiety levels, and physical condition of the caregivers will be assessed.

Methods: A randomized controlled trial (RCT) will be conducted with 88 informal caregivers over 18 years old,
who will be randomly assigned to the Intervention Group (IG) (n=44) or the Control Group (CG) (n=44). Both
groups will receive an educational intervention consisting of 4 group sessions. Additionally, the 1G will receive
8 sessions of group dance therapy. Both groups will be evaluated on three occasions.

Discussion: There is limited evidence supporting the usefulness of group dance therapies for informal
caregivers. The few existing studies are focused on patients, and those focused on caregivers do not include
this therapy. Therefore, the results obtained from this study could provide significant findings regarding the
benefits of group dance therapies for informal caregivers.
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Resumen

Introduccién: La violencia de género es un problema de salud publica que afecta tanto fisica como
emocionalmente a las victimas, presente en todas las sociedades y grupos socioecondmicos. Segun la OMS
un 30% de las mujeres han sufrido violencia de género. En Espafia, un tercio de las mujeres refieren haberla
sufrido. Este problema es especialmente preocupante en la poblacion juvenil durante el noviazgo, afectando
gravemente su calidad de vida y aumentando el riesgo de violencia en futuras relaciones.

Objetivos: Evaluar el impacto de una intervencién educativa en los conocimientos y actitudes de los
adolescentes sobre violencia de género y conocer la satisfaccidn de los participantes con dicha intervencion.

Métodos: Disefio cuasiexperimental tipo pre-post, evaluando a estudiantes de bachillerato y ciclos formativos
antes y después de participar en talleres educativos sobre violencia de género. Se utilizaron dos cuestionarios
principales: uno para medir conocimientos antes de la intervencion y otro para evaluar la satisfaccion
después. Los datos fueron analizados con medidas de tendencia central y pruebas estadisticas como el test
de chi-cuadrado y el test t de Student.

Resultados: Antes de la intervencioén, el conocimiento sobre violencia de género tenia una media del 55%,
con considerable variabilidad. Tras la intervencion, se observé una mejora en las actitudes hacia la violencia
de género y comportamientos machistas, aunque las diferencias no fueron estadisticamente significativas.
La satisfaccion con la intervencion fue alta, con una media de 9 sobre 10.

Conclusiones: La intervencion educativa mejoré el conocimiento y las actitudes de los adolescentes sobre la
violencia de género, mostrando una tendencia positiva en la percepcién del problema y el rechazo del
machismo, aunque sin diferencias significativas. Es crucial continuar con programas que transformen
actitudes y comportamientos, recomendando estudios longitudinales con muestras mas grandes para evaluar
el impacto a largo plazo.
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Abstract

Introduction: Gender-based violence is a public health problem that affects victims both physically and
emotionally and is present in all societies and socio-economic groups. According to the WHO, 30% of women
have suffered gender-based violence. In Spain, one third of women report having suffered it. This problem is
especially worrying in young people during courtship, seriously affecting their quality of life and increasing the
risk of violence in future relationships.

Objectives: To assess the impact of an educational intervention on adolescents' knowledge and attitudes
about gender-based violence and to find out participants' satisfaction with the intervention.

Methods:Pre-post quasi-experimental design, assessing high school and vocational training students before
and after participating in educational workshops on gender-based violence. Two main questionnaires were
used: one to measure knowledge before the intervention and another to assess satisfaction afterwards. Data
were analysed using measures of central tendency and statistical tests such as the chi-square test and
Student's t-test.

Results: Before the intervention, knowledge of gender-based violence averaged 55%, with considerable
variability. After the intervention, an improvement in attitudes towards GBV and machista behaviours was
observed, although the differences were not statistically significant. Satisfaction with the intervention was high,
with an average score of 9 out of 10.

Conclusions: The educational intervention improved adolescents' knowledge and attitudes towards gender-
based violence, showing a positive trend in the perception of the problem and the rejection of machismo,
although without significant differences. It is crucial to continue with programmes that transform attitudes and
behaviours, recommending longitudinal studies with larger samples to assess the long-term impact.
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Resumen

Antecedentes: El empleo de productos medicinales basados en plantas ha experimentado un marcado
incremento en Europa, a pesar de los riesgos potenciales que conlleva, debido a la falta de regulacién y la
percepcion erronea de que al tratarse de productos naturales son inofensivos para el cuerpo humano. En el
contexto del cancer, donde los tratamientos son complejos y con efectos secundarios graves, muchos
pacientes recurren a estos productos como terapia complementaria sin informar a sus profesionales
sanitarios, lo que incrementa el riesgo de interacciones medicamentosas y otras complicaciones asociadas.
Objetivos: Conocer las percepciones en cuanto a habitos de consumo y los conocimientos en relacién con el
uso de productos medicinales, tanto de pacientes oncolégicos como del sector profesional implicado en su
atencion sanitaria. Otros objetivos especificos incluyen la determinacién de la frecuencia de consumo en la
poblacién malaguefa, asi como conocer las motivaciones detras del empleo, las fuentes de informacién mas
empleadas por los pacientes y las capacidades de manejo de los profesionales en el asunto.

Métodos: Estudio cualitativo de aproximacion fenomenolégica, de corte transversal, a desarrollar en el
complejo hospitalario del Hospital Regional Universitario de Malaga. Se llevara a cabo mediante el desarrollo
de entrevistas en profundidad con los sujetos participantes reclutados mediante muestreo intencional por
conveniencia de pacientes y por voluntariedad de profesionales sanitarios interesados, para la posterior
recogida de datos y unidades de andlisis. Se implementaran técnicas adecuadas de seleccién de
participantes, comunicacion e interpretacion de resultados para evitar posibles limitaciones del estudio.

Conclusiones: Los resultados reportados con esta investigacion permitirdn disefiar recursos y programas
educativos que mejoren la practica clinica del centro, favoreciendo la integracién de estos productos
complementarios con el resto de tratamiento del paciente oncolégico de forma adecuada y segura. El impacto
esperado incluye una contribucion significativa al conocimiento cientifico, a la mejora de la seguridad del
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paciente y la efectividad del tratamiento, asi como al fomento de la comunicacion entre pacientes y
profesionales sanitarios e interprofesional.

Abstract

Background: The use of herbal medicinal products has experienced a marked increase in Europe, despite the
potential risks involved, due to the lack of regulation and the misconception that natural products are harmless
to the human body. In the context of cancer, where treatments are complex and have serious side effects,
many patients turn to these products as complementary therapy without informing their healthcare
professionals, increasing the risk of drug interactions and other associated complications.

Objectives: To understand perceptions regarding consumption habits and knowledge related to the use of
medicinal products, both among oncology patients and the professional sector involved in their healthcare.
Other specific objectives include determining the frequency of consumption in the population of Malaga,
understanding the motivations behind their use, identifying the most commonly used sources of information
by patients, and assessing the abilities of professionals in managing the matter.

Methods: A qualitative study using a phenomenological approach, with a cross-sectional design, to be
conducted at the hospital complex of the Regional University Hospital of Malaga. This will involve conducting
in depth interviews with participating subjects recruited through intentional convenience sampling of patients
and voluntary participation of interested healthcare professionals, for subsequent data collection and analysis.
Appropriate techniques for participant selection, communication, and interpretation of results will be
implemented to avoid potential study limitations.

Conclusions:The results obtained from this research will allow the design of educational resources and
programs aimed at improving the clinical practice of the center, facilitating the integration of these
complementary products with the rest of the oncology patient's treatment in an appropriate and safe manner.
The expected impact includes a significant contribution to scientific knowledge, improvement in patient safety
and treatment effectiveness, a better communication among patients and healthcare professionals, as well as
interprofessional communication.
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Resumen

Antecedentes: |las catastrofes y los momentos de crisis son acontecimientos que han ocurrido siempre a lo
largo de la historia de la humanidad. Los conflictos bélicos representan una de las mayores tragedias
humanitarias, sobre todo, por el gran numero de victimas, desplazamientos forzosos y violencia que
ocasionan. Ante esto, los dafos fisicos que generan en la poblacidon son reconocidos. Sin embargo, apenas
se ha indagado en la salud mental de las personas implicadas, sobre todo, de los trabajadores de ayuda
humanitaria. Por consiguiente, el estudio pretende conocer si existe relacién entre la exposicion de estos
cooperantes en situaciones de conflictos bélicos con desarrollar Trastorno por Estrés Postraumatico (TEPT).

Objetivos: el objetivo principal sera conocer la relacion entre el desarrollo de TEPT con la exposicion a
situaciones de conflictos bélicos en los cooperantes internacionales. Los objetivos especificos seran describir
el perfil de cooperantes en situaciones de conflictos bélicos; identificar los factores de riesgo y protectores
asociados al TEPT de los cooperantes en el ambito internacional en situaciones de conflictos bélicos;
enumerar los problemas de salud mental mas frecuentes en los cooperantes humanitarios y evaluar las
necesidades de preparacién y formacién psicologica para estos intervinientes.

Material y métodos: estudio cuantitativo observacional analitico de casos y controles con poblacién de base
primaria en la provincia de Malaga, que se llevara a cabo del 1 de septiembre de 2024 al 1 de septiembre de
2025. La muestra sera extraida de cooperantes internacionales de los centros de Cruz Roja y Médicos sin
Fronteras expuestos a conflictos bélicos. Se seleccionara un grupo de casos con diagndstico de trastorno de
estrés postraumatico y otro grupo control sin el trastorno mediante la escala de gravedad de sintomas version
forense (EGS-F), la escala de bienestar psicolégico y la escala Likert “Ad Hoc”. Se realizara un analisis
descriptivo y exploratorio de los datos, atendiendo a los principales indices de tendencia central, dispersion
y forma.

Abstract

Background: catastrophes and moments of crisis are events that have always occurred throughout the history
of humanity. War conflicts represent one of the greatest humanitarian tragedies, above all, due to the large
number of victims, forced displacements and violence they cause. Given this, the physical damage they cause
to the population is recognized. However, there has been little investigation into the mental health of the people
involved, especially the humanitarian aid workers. Therefore, the study aims to know if there is a relationship
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between the exposure of these aid workers in situations of war conflicts with developing Post-Traumatic Stress
Disorder (PTSD).

Objectives: the main objective will be to know the relationship between the development of PTSD with
exposure to situations of war conflicts in international aid workers. The specific objectives will be to describe
the profile of cooperators in situations of war conflicts; identify the risk and protective factors associated with
PTSD in international aid workers in situations of war conflicts; list the most frequent mental health problems
in humanitarian workers and evaluate the psychological preparation and training needs for these responders.

Material and methods: quantitative observational analytical study of cases and controls with a primary base
population in the province of Malaga, which will be carried out from September 1, 2024 to September 1, 2025.
The sample will be drawn from international cooperators from the Cruz Roja and Médicos sin Fronteras
centers exposed to war conflicts. A group of cases with a diagnosis of post-traumatic stress disorder and
another control group without the disorder will be selected using the forensic version symptom severity scale
(EGS-F), the psychological well-being scale and the “Ad Hoc” Likert scale. A descriptive and exploratory
analysis of the data will be carried out, taking into account the main indices of central tendency, dispersion
and shape.
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Resumen
Introduccién:

El embarazo es un estado fisiolégico de la mujer que debe acontecer sin problemas para la madre o el feto,
produciéndose cambios fisicos y fluctuaciones emocionales no patolégicas dentro del desarrollo de la
maternidad y la construccion del rol de madre. En ocasiones, el curso de la gestacion puede alterarse por
complicaciones de alto riesgo de morbimortalidad para ambos, precisando ingreso hospitalario en unidades
de alto riesgo obstétrico.

Escasa literatura recoge informacion sobre como afectan los ingresos hospitalarios prolongados derivados
de las complicaciones de alto riesgo obstétrico en la salud mental perinatal de la gestante y cuales son los
conocimientos, capacidades y recursos en materia de salud mental perinatal que tienen las matronas que
trabajan en Unidades de Alto Riesgo Obstétrico (UARO). Objetivos:

Explorar el impacto puede sobre la salud mental perinatal de las gestantes los ingresos prolongados en la
UARO del Hospital Materno Infantil de Malaga (HMI) y describir los conocimientos, practicas y recursos de
las matronas de dicha unidad con relacion a la salud mental de estas gestantes.

Material y método:

Diseno multimétodo, modelo mixto concurrente.

El estudio cualitativo es descriptivo con enfoque fenomenolégico, cuya muestra son gestantes ingresadas en
la UARO del HMI por patologia de alto o muy alto riesgo obstétrico con estancia hospitalaria superior a una
semana cumpliendo criterios de inclusidén. Recogida de datos mediante entrevistas abiertas. El estudio
cuantitativo es observacional descriptivo transversal, cuya muestra es reclutada por muestreo no
probabilistico, matronas del HMI de UARO y unidad de Paritorio (UP) que cumplen criterios de inclusion.
Recogida de datos mediante cuestionario validado de elaboracién propia que incluye dos escalas validadas
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en inglés sometidas a adaptacion transcultural. El analisis de datos cuenta con un analisis descriptivo
(frecuencias, porcentajes, medidas de tendencia central y dispersién) y un analisis multivariado mediante
regresion lineal.

Abstract

Introduction:

Pregnancy is a physiological state for women that should proceed without complications for either the mother
or the foetus, involving physical changes and non-pathological emotional fluctuations within the development
of motherhood and the construction of the maternal role. Occasionally, the course of gestation can be
disrupted by high-risk complications that pose a significant risk of morbidity and mortality for both mother and
foetus, necessitating hospital admission to high-risk obstetric units. There is limited literature on how
prolonged hospital admissions due to high-risk obstetric complications affect the perinatal mental health of
pregnant women, as well as the knowledge, skills, and resources related to perinatal mental health possessed
by midwives working in High-Risk Obstetric Units (HROUs).

Objectives:

To explore the impact of prolonged admissions in the HROU of the Maternal and Child Hospital of Malaga
(HMI) on the perinatal mental health of pregnant women and to describe the knowledge, practices, and
resources of midwives in this unit regarding the mental health of these pregnant women.

Materials and Methods:

A multimethod design using a concurrent mixed model approach.

The qualitative study is descriptive with a phenomenological focus, with a sample consisting of pregnant
women admitted to the HROU of HMI due to high or very high-risk obstetric pathology, with a hospital stay of
more than one week, meeting inclusion criteria. Data collection is carried out through open interviews.

The quantitative study is a cross-sectional descriptive observational study, with a sample recruited through
non-probabilistic sampling, consisting of midwives from the HROU and Labour Unit (LU) of HMI who meet the
inclusion criteria. Data collection is done using a self-developed validated questionnaire, which includes two
validated scales in English subjected to cross-cultural adaptation. Data analysis includes descriptive analysis
(frequencies, percentages, measures of central tendency and dispersion) and multivariate analysis using
linear regression.
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Resumen

Antecedentes: La enfermedad celiaca (EC) es una enfermedad crénica inmunomediada que afecta al
intestino delgado en individuos genéticamente predispuestos, precipitada por la ingesta de gluten. Se estima
que la prevalencia global de la EC es del 1,7% en poblacién sintomatica y del 0,751,2% en poblacién
asintomatica. La patogenia de la EC incluye una respuesta inmunolégica anormal al gluten causando
inflamacién y dafio en las vellosidades intestinales.

Objetivos: El objetivo principal de este estudio es analizar la calidad de vida relacionada con la salud (CVRS)
en pacientes adultos con EC en la comarca de la Axarquia. Los objetivos secundarios incluyen estudiar
factores que influyen en la CVRS, conocer la adherencia a la dieta sin gluten (DSG), y determinar diferencias
en CVRS y adherencia segun edad, sexo, nivel cultural y afos de evolucion de la enfermedad. También se
busca conocer la prevalencia de EC y la relacion entre péptidos inmunogénicos del gluten (GIP) fecal, la
adherencia a la DSG autoinformada y los niveles de IgA anti-transglutaminasa (IgA anti TTG).

Métodos: Se realizara un estudio observacional, descriptivo y de corte transversal, evaluando la CVRS con
el cuestionario Celiac Disease Quality of Life (CD-QOL) survey, la adherencia a la DSG con el Celiac Dietary
Adherence Test (CDAT), y la determinacién de GIP en heces e IgA anti TTG en sangre. La poblacién de
estudio incluye adultos mayores de 18 afios diagnosticados de EC y en seguimiento en el Hospital Comarcal
de la Axarquia. La muestra estimada es de 151 pacientes. Se utilizaran analisis descriptivos y pruebas
estadisticas como el test de t de Student, Anova, y coeficientes de correlacion de Pearson y Spearman para
evaluar las diferencias y correlaciones entre las variables.

Conclusiones: Este estudio proporcionara una mayor comprension acerca de la CVRS en pacientes con
EC. Los hallazgos pueden guiar la creacion de una consulta monografica y una escuela de pacientes.
Ademas, los resultados contribuiran a la literatura existente sobre EC, ofreciendo datos para futuras
investigaciones.
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Abstract

Background: Celiac disease (CD) is a chronic immune-mediated disease that affects the small intestine in
genetically predisposed individuals, triggered by gluten intake. It is estimated that the global prevalence of CD
is 1.7% in symptomatic populations and 0.75-1.2% in asymptomatic populations. The pathogenesis of CD
includes an abnormal immune response to gluten, causing inflammation and damage to the intestinal villi.

Objectives: The main objective of this study is to analyze the health-related quality of life (HRQoL) in adult
patients with CD in the Axarquia region. Secondary objectives include studying factors that influence HRQoL,
understanding adherence to a gluten-free diet (GFD), and determining differences in HRQoL and adherence
according to age, sex, educational level, and disease duration. Additionally, the study aims to understand the
prevalence of CD and the relationship between fecal gluten immunogenic peptides (GIP), self-reported
adherence to GFD, and levels of anti-transglutaminase IgA (IgA anti-TTG).

Methods: An observational, descriptive, cross-sectional study will be conducted, evaluating HRQoL with the
Celiac Disease Quality of Life (CD-QOL) survey, adherence to GFD with the Celiac Dietary Adherence Test
(CDAT), and the determination of GIP in feces and IgA anti-TTG in blood. The study population includes adults
over 18 years diagnosed with CD and followed up at the Axarquia Regional Hospital. The estimated sample
size is 151 patients. Descriptive analyses and statistical tests such as Student's t-test, ANOVA, and Pearson
and Spearman correlation coefficients will be used to evaluate differences and correlations between variables.

Conclusions: This study will provide a better understanding of HRQoL in patients with CD. The findings may
guide the creation of a specialized consultation and a patient school. Additionally, the results will contribute to
the existing literature on CD, offering data for future research.
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Resumen

Introduccién: La OMS define calidad asistencial como el grado en que los servicios de salud aumentan la
probabilidad de resultados deseados. En este contexto, los enfermeros cumplen un rol fundamental
influyendo de manera directa, a través de su practica clinica, en la seguridad del paciente. Para favorecer
una cultura de calidad se requiere buen liderazgo, apoyo y compromiso de los directivos quienes son los
responsables de comunicar los lineamientos y estrategias a seguir, muchos de los cuales deben traducirse
en conductas y practicas sanitarias ejercidas por los profesionales de la salud.

Justificacion: La seguridad del paciente implica implementar conductas y desarrollar estrategias para reducir
el dafo innecesario asociado a la asistencia sanitaria; es asi como la seguridad del paciente depende, entre
otros factores, de las acciones ejecutadas por el equipo de salud a cargo de cada usuario. Debido a que el
rol de los profesionales de enfermeria es de gran amplitud, es que se torna fundamental centrar la atencion
en su practica clinica y como esta tiene impacto directo en la seguridad del paciente. Siendo la Unidad de
calidad de cada prestador de salud la responsable de entregar los lineamientos, estrategias, politicas y
protocolos a los equipos sanitarios, resulta de importancia indagar el impacto que ésta tiene en la practica
clinica de los profesionales de enfermeria. Con esta informacién es posible realizar acciones que refuercen
los elementos positivos, toma de decisiones mas certeras en relacion a practicas sanitarias y su comunicacion
e implementacion de manera permanente.

Objetivo: El principal objetivo del estudio es explorar cémo las iniciativas de la Unidad de Calidad influyen
en la practica clinica de enfermeras y enfermeros del hospital.

Métodos: El estudio utilizara como metodologia la fenomenologia interpretativa de Gadamer, mediante la
aplicacion de entrevistas en profundidad semiestructuradas. Las personas participantes seran seleccionados
de menara intencional debiendo ser representativos de diversas unidades del Hospital Universitario Costa
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del Sol. El nimero de entrevistas estara definido por el criterio de saturacién de datos. Las entrevistas seran
grabadas para la posterior codificacion y analisis de la informacion.

Abstract

Introduction: The WHO defines quality of care as the degree to which health services increase the probability
of desired outcomes. In this context, nurses play a fundamental role, directly influencing patient safety through
their clinical practice. To promote a quality culture, good leadership, support and commitment are required
from managers who are responsible for communicating the guidelines and strategies to follow, many of which
must be translated into health behaviors and practices exercised by health professionals.

Justification: Patient safety involves implementing behaviors and developing strategies to reduce
unnecessary harm associated with healthcare; This is how patient safety depends, among other factors, on
the actions carried out by the health team in charge of each user.

Because the role of nursing professionals is broad, it is essential to focus attention on their clinical practice
and how this has a direct impact on patient safety.

Since the Quality Unit of each health provider is responsible for delivering the guidelines, strategies, policies
and protocols to the health teams, it is important to investigate the impact this has on the clinical practice of
nursing professionals. With this information it is possible to carry out actions that reinforce the positive
elements, making more accurate decisions in relation to health practices and their communication and
implementation on a permanent basis.

Objective: The main objective of the study is to explore how the initiatives of the Quality Unit influence the
clinical practice of nurses at the hospital.

Methods: The study will use Gadamer's interpretive phenomenology as a methodology, through the
application of semi-structured in-depth interviews. The participants will be selected intentionally and must be
representative of various units of the Costa del Sol University Hospital. The number of interviews will be
defined by the data saturation criterion. The interviews will be recorded for subsequent coding and analysis
of the information.
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Resumen

Antecedentes: El proceso de rehabilitacién tras un accidente cerebrovascular (ACV) es crucial para la mejora
de la calidad de vida de los pacientes. La capacidad para llevar a cabo actividades basicas de la vida diaria
(ABVD) esta estrechamente relacionada con la satisfaccion de estos. La participacion activa del paciente y
la colaboracion del equipo multidisciplinario son fundamentales. Las unidades especializadas en
rehabilitacion de ACV con enfoques centrados en el usuario, como la terapia ocupacional, promueven la
independencia y la adherencia al tratamiento. El nivel de motivacion y el aburrimiento pueden obstaculizar la
rehabilitacion.

Objetivos: Conocer las experiencias relacionadas con la satisfaccion de usuarios que reciban servicios de
terapia ocupacional tras sufrir un ictus.

Métodos: Entrevistas individuales semiestructuradas se grabaran en audio y se transcribiran para realizar un
analisis cualitativo con enfoque fenomenoldgico. Se utilizard una muestra de 12-15 participantes del Hospital
Regional Universitario de Malaga seleccionados a través de un muestreo no probabilistico y que cumpliran
con los criterios de inclusion y exclusion.

Conclusiones: Los hallazgos esperados podrian proporcionar nuevas perspectivas sobre la efectividad de los
servicios de rehabilitacién de terapia ocupacional en pacientes tras ictus, identificando asi areas de mejora
en los servicios de rehabilitacion hospitalarios.

Abstract

Background: The rehabilitation process after stroke is crucial for the improvement of patients' quality of life.
The ability to perform basic activities of daily living (BADL) is closely related to patient satisfaction. The active
participation of the patient and the collaboration of the multidisciplinary team are essential. Specialized stroke
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rehabilitation units with user-centered approaches, such as occupational therapy, promote independence and
adherence to treatment. Motivation level and boredom can hinder rehabilitation.

Objectives: To find out the satisfaction-related experiences of users receiving occupational therapy services
after stroke.

Methods: Semi-structured individual interviews will be audio-recorded and transcribed for a qualitative
analysis with a phenomenological approach. A sample of 12-15 participants from the Regional University
Hospital of Malaga selected through non-probabilistic sampling and meeting the inclusion and exclusion
criteria will be used.

Conclusions: The expected findings could provide new insights into the effectiveness of occupational therapy
rehabilitation services in post-stroke patients, thus identifying areas for improvement in hospital rehabilitation
services.
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Resumen

Objetivo: El objetivo de esta revision sistematica es conocer los roles que las enfermeras escolares
desempenan y el impacto que estas acciones tienen en el entorno escolar, analizando también las diferencias
existentes entre el ambito nacional y el internacional.

Introduccién: Aunque la presencia de la enfermera escolar en los centros educativos es una cuestion que
la OMS defiende, en Espana la implantacion de esta figura es aun una asignatura pendiente. Sin embargo,
en otros paises si se encuentra consolidada, realizando tareas de prevencion, promocion, educacién sanitaria
y atencion médica continua. Esta variabilidad puede tener implicaciones significativas para el alumnado, sus
familias, los profesores y la comunidad educativa en general.

Criterios de inclusion: Se han incluido todos los articulos que tratan sobre enfermeras escolares, tanto en
el ambito nacional como internacional, y de tipo cuantitativo con nivel de evidencia cientifica 1 y 2, mixtos,
transversales y revisiones integradoras. Se han excluido tanto la literatura gris como todas aquellas
publicaciones a las que no se tenia acceso.

Métodos: Para llevar a cabo la presente revisidn sistematica, se ha realizado una busqueda bibliogréafica en
PubMed, Scielo, Cochrane, Dialnet, Cinahl y BVS, en el mes de abril de 2024. La busqueda se realiz6é en
inglés y en espafiol y se aceptaron articulos publicados en ambos idiomas y que se hubieran publicado en
los ultimos cinco afos. Esta revision sistematica cumple con los criterios de la declaracion PRISMA.

Resultados: Para la seleccion de estudios se utilizé el programa Zotero. Se aceptaron 13 articulos, después
de eliminar los duplicados, los que no se podia acceder a ellos y los que no cumplian los criterios de inclusion;
y tras revisar el titulo y el resumen de los mismo. Ademas, se aceptaron 2 articulos después de revisar las
listas de referencia. Por lo tanto, en total se incluyeron 15 articulos, de los cuales se extrajo la informacion
pertinente para responder a la pregunta de investigacion. Todos los estudios encontrados coinciden en la
importancia que tiene la enfermera escolar para el alumnado, en particular, y toda la comunidad educativa,
en general. La mayoria de publicaciones provienen de EE.UU., aunque se encontraron algunos estudios en
otros lugares, como Espafia, Reino Unido e Irlanda.
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Conclusiones: La enfermera escolar juega un papel clave en la prevencion de enfermedades, promocion de
la salud, gestion de enfermedades crénicas, coordinacién de programas en salud y vacunacion, tanto a nivel
nacional como internacional, lo que comporta grandes beneficios a la sociedad educativa. Sin embargo, su
presencia es variable en funcidon de cada pais y la literatura existente al respecto es escasa, por lo que seria
necesario invertir en investigacion en este tema para contribuir a la implantacién de la figura de estas
profesionales en las escuelas.

Abstract

Objective: The objective of this systematic review is to understand the roles that school nurses play and the
impact of these actions in the school environment, also analyzing the existing differences between the national
and international contexts.

Introduction: Although the presence of school nurses in educational centers is a matter that the WHO
advocates for, in Spain the implementation of this figure is still a pending issue. However, in other countries,
this role is well-established, performing tasks of prevention, promotion, health education, and continuous
medical care. This variability can have significant implications for students, their families, teachers, and the
educational community in general.

Inclusion Criteria: All articles addressing school nurses, both nationally and internationally, and of a
quantitative nature with scientific evidence levels 1 and 2, mixed, cross-sectional, and integrative reviews
have been included. Grey literature and any publications that were inaccessible have been excluded.

Methods: To carry out this systematic review, a bibliographic search was conducted in PubMed, Scielo,
Cochrane, Dialnet, Cinahl, and BVS, in April 2024. The search was performed in English and Spanish,
accepting articles published in both languages within the last five years. This systematic review complies with
the PRISMA declaration criteria.

Results: The Zotero program was used for the selection of studies. Thirteen articles were accepted after
removing duplicates, those that were inaccessible, and those that did not meet the inclusion criteria, and after
reviewing their titles and abstracts. Additionally, two articles were accepted after reviewing reference lists.
Therefore, a total of fifteen articles were included, from which pertinent information was extracted to answer
the research question. All the studies found agree on the importance of school nurses for students, in
particular, and the educational community, in general. Most publications come from the USA, although some
studies were found in other places, such as Spain, the United Kingdom, and Ireland.

Conclusions: School nurses play a key role in disease prevention, health promotion, chronic disease
management, coordination of health programs, and vaccination at both national and international levels, which
brings great benefits to the educational society. However, their presence varies by country, and the existing
literature on the subject is scarce. Therefore, it is necessary to invest in research on this topic to contribute to
the implementation of these professionals in schools.
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Resumen

La gestion de los flujos migratorios de la Union Europea no ha sido homogénea y ha dejado en un segundo
plano la salud de los migrantes. Las migraciones suponen una oportunidad para la cooperacién y un desafio
para la salud, empeorada por factores como conflictos y desigualdades sociales. El objetivo de esta revision
exploratoria es explorar cémo influyen las politicas de la UE en materia de migracion en la salud de los
migrantes, teniendo en cuenta aspectos como las leyes de inmigracion, el acceso a la atencion sanitaria y la
prevencion de enfermedades. Se han seguido las recomendaciones PRISMA-ScR y JBI a través de las
fuentes de informacion PubMed y Web of Science. Se han incluido 26 estudios que abordan la salud de la
poblacién migrante dentro de los paises de la UE. Los resultados se analizaron y clasificaron en seis
categorias: accesibilidad a atenciéon sanitaria, determinantes sociales, enfermedades transmisibles/no-
transmisibles, salud materno-infantil, inmunizaciones y salud mental. Los migrantes y refugiados enfrentan
multiples barreras (estructurales, socioculturales, administrativas...) para acceder a asistencia sanitaria en
Europa. Las precarias condiciones de los centros de retencién y los campamentos de refugiados empeoran
su salud, y las mujeres y los nifios estan mas expuestos a la vulnerabilidad. Asimismo, los programas de
inmunizacién y atencién psicoldgica son insuficientes, y la variacion en las politicas de salud entre los paises
aumenta las desigualdades. Las migraciones son un fenédmeno al alza, y las politicas sanitarias y su gestion
actual por parte de la UE no garantizan una adecuada atencion sanitaria a migrantes y refugiados. Por ello,
es imprescindible mejorar las politicas y la coordinacién entre los distintos actores para reducir las
desigualdades y mejorar los resultados en salud de esta poblacion. Son necesarios mas estudios y analisis
para conocer el alcance real de esta situacion.

Abstract

The European Union's management of migration flows has not been homogeneous and has put migrants'
health on the back burner. Migration is both an opportunity for cooperation and a challenge for health, which
is worsened by factors such as conflicts and social inequalities. The aim of this scoping review is to explore
how EU migration policies influence migrants' health, considering aspects such as migration laws, access to
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health care and disease prevention. PRISMA-ScR and JBI recommendations were followed through PubMed
and Web of Science information sources. Twenty-six studies addressing the health of migrant populations
within EU countries were included. The results were analysed and classified into six categories: accessibility
to health care, social determinants, communicable/non-communicable diseases, maternal and child health,
immunisations and mental health. Migrants and refugees face multiple barriers (structural, socio-cultural,
administrative...) to access healthcare in Europe. The precarious conditions in detention centres and refugee
camps worsen their health, and women and children are more exposed to vulnerability. Immunisation and
counselling programmes are also inadequate, and variation in health policies between countries increases
inequalities. Immunisation and counselling programmes are also inadequate, and variation in health policies
between countries increases inequalities. Migration is a growing phenomenon, and current EU health policies
and their management do not ensure adequate health care for migrants and refugees. Improved policies and
coordination between different actors are essential to reduce inequalities and improve health outcomes for
this population. More studies and analysis are needed to understand the real extent of this situation.
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Resumen

Introduccion: La fiebre tifoidea es una enfermedad potencialmente grave producida por Salmonella Typhi,
transmitida por agua y alimentos contaminados. Se estima que anualmente ocasiona alrededor de 9 millones
de casos de fiebre tifoidea y 110.000 muertes en todo el mundo. Afecta mayoritariamente a nifios de 5 a 15
afos y a poblaciones que carecen de acceso a agua potable y de saneamiento adecuado. La creciente
urbanizacion y el avance del cambio climatico podrian incrementar la carga mundial de esta enfermedad.
Ademas, las resistencias a los antibiéticos estan aumentando y facilitando su propagacion.

Actualmente hay tres vacunas conjugadas (TCV) frente a la fiebre tifoidea que han sido precalificadas y
recomendadas por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) desde 2017 para que fueran incorporadas a
los programas de inmunizacion infantil.

Un estudio de disefio ecoldgico seria de utilidad para valorar la efectividad vacunal a nivel poblacional, asi
como incentivar a nuevos paises a que incorporen estas vacunas de forma rutinaria en sus calendarios.

Objetivos principales:
1. Seleccionar los tres paises idéneos para el estudio.

2. Analizar en cada pais seleccionado la incidencia, las hospitalizaciones y la mortalidad en los 3 afios
anteriores a la introduccion de la vacuna y cada ano tras la implementacion de la vacuna.

3. Estudiar la efectividad vacunal sobre los datos analizados.
Objetivo secundario: Estudiar las resistencias a antibioticos en los tres paises.

Metodologia: Se plantea un estudio observacional, de caracter descriptivo, exploratorio, con disefio
ecoldgico geografico y temporal, para analizar la efectividad vacunal de las TCV en los paises en los que se
han introducido estas vacunas. Se seleccionaran tres paises de alta endemicidad cuya informacion disponible
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sea accesible (incidencia, hospitalizaciones, mortalidad y resistencias de Salmonella Typhi). Todos los datos
se obtendran de registros publicos de los paises en los que se ha iniciado la vacunacion.

Abstract

Introduction: Typhoid fever is a potentially serious disease caused by Salmonella Typhi, transmitted by
contaminated water and food. It is estimated that annually it causes around 9 million cases of typhoid fever
and 110,000 deaths worldwide. It mainly affects children between 5 and 15 years old and populations that
lack access to drinking water and adequate sanitation. Increasing urbanization and the advance of climate
change could increase the global burden of this disease. In addition, resistance to antibiotics is increasing and
facilitating its spread.

There are currently three conjugate vaccines (TCV) against typhoid fever that have been prequalified and
recommended by the World Health Organization (WHO) since 2017 to be incorporated into childhood
immunization programs.

An ecological design study would be useful to assess vaccine effectiveness at the population level, as well as
encourage new countries to routinely incorporate these vaccines into their schedules.

Primary objectives:
1. Select the three suitable countries for the study.

2. Analyze in each selected country the incidence, hospitalizations and mortality in the 3 years before the
introduction of the vaccine and each year after the implementation of the vaccine.

3. Study the vaccine effectiveness on the analyzed data.
Secondary objective: Study antibiotic resistance in the three countries.

Methodology: An observational study, of a descriptive, exploratory nature, with geographical and temporal
ecological design, is proposed to analyze the vaccine effectiveness of TCV in the countries in which these
vaccines have been introduced. Three highly endemic countries will be selected whose available information
is most accessible (incidence, hospitalizations, mortality and resistance of Salmonella Typhi). All data will be
obtained from public records of the countries where vaccination has started.
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Resumen

El dafio neurolégico en pediatria, que incluye una variedad de trastornos que afectan al sistema nervioso
central y periférico, puede resultar en alteraciones funcionales y estructurales significativas. Estas
alteraciones pueden tener un impacto profundo en la calidad de vida de los nifios afectados y de sus familias.
En particular, la paralisis cerebral es una de las condiciones mas comunes dentro de esta categoria,
afectando la movilidad y otras funciones motoras. La rehabilitacién de los nifios con dafio neurolégico es
crucial para mejorar su funcionalidad y calidad de vida. Las férulas de licra, como herramientas ortopédicas
dinamicas, han mostrado potencial en la mejora de la estabilidad y la funcién motora. Este estudio se justifica
por la necesidad de evaluar la efectividad de estas férulas en la practica clinica y entender las barreras para
su adherencia en la poblacion pediatrica.

Los objetivos que se plantearon en esta revision exploratoria fueron, evaluar la efectividad de las férulas de
licra en la mejora de la independencia y la calidad de vida de nifios con dafo neuroldgico, e identificar las
barreras para la adherencia al uso de estas férulas en el tratamiento pediatrico.

La revisién se realizé durante los meses de febrero a junio de 2024, utilizando bases de datos como PubMed,
Web of Science, OTSeeker, Scielo, Jabega, Epistemonikos y EBSCO. Se incluyeron articulos en espanol e
inglés, sin restriccion de afio, dirigidos a la poblacion pediatrica y que emplearan férulas de licra para el
tratamiento del dafio neuroldgico.

Las férulas de licra podrian mejorar la estabilidad proximal, la funcién motora y la calidad de vida en nifios
con dafno neurologico, aunque la variabilidad en los resultados sugiere la necesidad de tratamientos
individualizados y una evaluacion integral del impacto de estas intervenciones.

Abstract

Neurological damage in paediatrics, which includes a variety of disorders affecting the central and peripheral
nervous system, can result in significant functional and structural alterations. These alterations can have a
profound impact on the quality of life of affected children and their families. In particular, cerebral palsy is one
of the most common conditions within this category, affecting mobility and other motor functions. Rehabilitation
of children with neurological damage is crucial to improve their functionality and quality of life. Lycra splints,
as dynamic orthopaedic tools, have shown potential in improving stability and motor function. This study is
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justified by the need to evaluate the effectiveness of these splints in clinical practice and to understand the
barriers to adherence in the paediatric population.

The objectives of this exploratory review were to evaluate the effectiveness of Lycra splints in improving
independence and quality of life in children with neurological impairment, and to identify barriers to adherence
to the use of these splints in paediatric treatment.

The review was conducted from February to June 2024, using databases such as PubMed, Web of Science,
OTSeeker, Scielo, Jabega, Epistemonikos and EBSCO.

We included articles in English and Spanish, with no year restriction, aimed at the paediatric population and
employing Lycra splints for the treatment of neurological damage.

Lycra splints could improve proximal stability, motor function and quality of life in children with neurological
damage, although the variability in results suggests the need for individualised treatments and a
comprehensive evaluation of the impact of these interventions.
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Resumen

La diversidad cultural impacta en la atenciéon materna durante el embarazo, parto y puerperio (EPP),
afectando a la calidad del cuidado y el bienestar materno. Con el aumento de mujeres extranjeras, es esencial
entender estas diferencias para mejorar la atencion recibida. La falta de sensibilidad cultural de algunos
sanitarios perpetua estereotipos y practicas inadecuadas. Este estudio busca abordar estas deficiencias y
mejorar la competencia cultural en la atencion materna.

El objetivo es explorar las vivencias y percepciones de mujeres culturalmente diversas sobre la atencion
recibida durante el EPP en Malaga, investigando como la diversidad cultural afecta tanto a la calidad de la
atencion como a la comunicacion entre el personal sanitario y las mujeres de diferentes contextos culturales.

El estudio es cualitativo con un disefio fenomenolégico interpretativo, centrado en comprender las
experiencias vividas por las participantes. La metodologia incluye la utilizacion de grupos focales con 6-10
participantes y entrevistas semiestructuradas individuales. Las entrevistas seran grabadas, transcritas y
analizadas inductivamente para identificar categorias emergentes, siguiendo las pautas de Smith, Flowers y
Larkin.

La poblacion del estudio incluye mujeres captadas en la planta de puerperio, del Hospital Materno Infantil de
Malaga. No habra restricciones demograficas significativas y se empleara la técnica de bola de nieve para el
reclutamiento adicional. EI muestreo sera intencional y por conveniencia, seleccionando mujeres que
cumplan con los criterios de inclusion y exclusion establecidos.

Se espera que los resultados contribuyan a mejorar la atencién materna para mujeres culturalmente diversas,
informando cambios en las practicas clinicas y la comunicacién. Los hallazgos también podrian servir de
base para desarrollar programas de capacitacién sobre diversidad cultural para el personal sanitario.
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Abstract

The cultural diversity impacts on maternal care during pregnancy, birth and postpartum (PBP), affecting the
quality of care and maternal well-being. With the increase in foreign women, it is essential to understand these
differences in order to improve the care received. Lack of cultural sensitivity of some health workers
perpetuates stereotypes and inappropriate practices. This study seeks to address these deficiencies and
improve cultural competence in maternal care.

The aim is to explore the experiences and perceptions of culturally diverse women about the care received
during PBP in Malaga, investigating how cultural diversity affects both the quality of care and communication
between health staff and women from different cultural backgrounds.

The study is qualitative with an interpretative phenomenological design, focused on understanding the lived
experiences of the participants. The methodology includes the use of focus groups with 6-10 participants and
individual semistructured interviews. Interviews will be recorded, transcribed and inductively analysed to
identify emerging categories, following the guidelines of Smith, Flowers and Larkin.

The study population includes women recruited from the puerperium ward of the Maternal and Child Hospital
of Malaga. There will be no significant demographic restrictions and the snowball technique will be used for
additional recruitment. Sampling will be purposive and by convenience, selecting women who meet the
established inclusion and exclusion criteria.

It is hoped that the results will contribute to improving maternal care for culturally diverse women by informing
changes in clinical practices and communication. The findings could also serve as a basis for developing
training programmes on cultural diversity for health workers.
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Resumen

La migracion es un fendmeno en aumento en nuestra sociedad, y la enfermeria debe adaptar sus cuidados
a una poblacién que presenta una diversidad cultural cada vez mayor, para asi poder ofrecer unos cuidados
de calidad y humanizados.

A través de este proyecto de investigacidon nos planteamos, en primer lugar, un acercamiento a la cultura
senegalesa y a su concepto de salud con una vision transcultural, conocer la situacién de la inmigracion en
Espafia y sus politicas sanitarias, y por ultimo, establecer la relacion que existe entre migracion y estigma.
Tras esto, nuestro objetivo es conocer las experiencias de una poblacidén seleccionada a través de sus
vivencias y realizar un acercamiento cultural al concepto de tuberculosis de esta poblacién migrante
senegalesa durante el proceso de una enfermedad estigmatizante en un contexto de migracién, y que sirva
como primer paso para estudios posteriores transculturales en otras poblaciones y patologias.

Este proyecto cualitativo se basa en la teoria de la diversidad y universalidad de los cuidados culturales de
Madeleine Lenninger y para su realizacion usaremos una metodologia descriptiva fenomenoldgica con un
analisis fenomenoldgico interpretativo (AFI) a través de entrevistas semisestructuradas abiertas a poblacién
migrante senegalesa que presenta Tuberculosis pulmonar y que son atendidos en la consulta de enfermeria
neumoldgica para la realizacion de protocolo de adherencia al tratamiento del Hospital de Alta Resolucién de
Benalmadena.

La muestra sera seleccionada entre estos pacientes a través del método bola de nieve siendo el mas
adecuado para poblaciones itinerantes y no registradas y estableciendo unos criterios de inclusion y
exclusion, y se utilizara el método de saturacion de datos para el calculo de la misma. El contexto para las
entrevistas sera también elegido cuidadosamente para que se establezca una relacion de confianza entre
entrevistador y entrevistado.

Abstract

Migration is a growing phenomenon in our society, and nursing must adapt its care to an increasingly culturally
diverse population in order to offer quality and humanised care.
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Through this research project we aim, first of all, to approach the Senegalese culture and its concept of health
with a cross-cultural vision, to know the situation of immigration in Spain and its health policies, and finally, to
establish the relationship between migration and stigma. After this, our objective is to know the experiences
of a selected population through their experiences and to make a cultural approach to the concept of
tuberculosis of this Senegalese migrant population during the process of a stigmatizing disease in a context
of migration, and to serve as a first step for subsequent cross-cultural studies in other populations and
pathologies.

Translated with DeepL.com (free version)

This qualitative project is based on Madeleine Lenninger's theory of the diversity and universality of cultural
care and for its implementation we will use a descriptive phenomenological methodology with an interpretative
phenomenological analysis (IPA) through semi-structured open interviews with Senegalese migrants who
present with pulmonary tuberculosis and who are treated in the pneumological nursing practice for the
implementation of the treatment adherence protocol of the Hospital de Alta Resolucion de Benalmadena.

The sample will be selected from these patients using the snowball method, which is the most appropriate for
itinerant and non-registered populations, and establishing inclusion and exclusion criteria, and the data
saturation method will be used for its calculation.

The context for the interviews will also be carefully selected to establish a relationship of trust between
interviewer and interviewee.

Bibliografia

1. Fuertes C, Martin Laso MA. El inmigrante en la consulta de atencion primaria. An Sist Sanit Navar.
2006;29:9-25.

2. Goldberg A. Ser inmigrante no es una enfermedad. Inmigracion, condiciones de vida y de trabajo. El
proceso de salud/enfermedad/atencién de los inmigrantes senegaleses en Barcelona. [Internet] [Ph.D.
Thesis]. TDX (Tesis Doctorals en Xarxa). Universitat Rovira i Virgili; 2004 [citado 28 de marzo de 2024].
Disponible en: https://www.tdx.cat/handle/10803/8418

3. Malmusi D, Ortiz-Barreda G. [Health inequalities in immigrant populations in Spain: a scoping review]. Rev
Esp Salud Publica. 2014;88(6):687-701.

4. Craig GM, Daftary A, Engel N, O’Driscoll S, loannaki A. Tuberculosis stigma as a social determinant of
health: a systematic mapping review of research in low incidence countries. Int J Infect Dis IJID Off Publ
Int Soc Infect Dis. marzo de 2017;56:90-100.

5. Sandberg J, Park C, Rytina S, Delaunay V, Douillot L, Bouijija Y, et al. Social learning, influence, and
ethnomedicine: Individual, neighborhood and social network influences on attachment to an ethnomedical
cultural model in rural Senegal. Soc Sci Med. 1 de abril de 2019;226:87-95.

6. Lin S, Melendez-Torres GJ. Critical interpretive synthesis of barriers and facilitators to TB treatment in
immigrant populations. Trop Med Int Health. 2017;22(10):1206-22.

7. Chang SH, Cataldo JK. A systematic review of global cultural variations in knowledge, attitudes and health
responses to tuberculosis stigma. Int J Tuberc Lung Dis Off J Int Union Tuberc Lung Dis. febrero de
2014;18(2):168- 73, i-iv.

8. Gomez P. Buscando un modelo de cuidados de enfermeria para un entorno multicultural [Internet]. Pedro
Gomez; 2006 [citado 22 de abril de 2024]. Disponible en:
http://www.ugr.es/~pwlac/G22 32Daniel Leno Gonzalez.html

9. Alloatti MN. Una discusion sobre la técnica de bola de nieve a partir de la experiencia de investigacion en
migraciones internacionales. En 2014 [citado 28 de abrii de 2024]. Disponible en:
http://sedici.unlp.edu.ar/handle/10915/108403

10. Schettini P, Cortazzo |. Técnicas y estrategias en la investigacion cualitativa [Internet]. Editorial de la
Universidad Nacional de La Plata (EDULP); 2016 [citado 25 de mayo de 2024]. Disponible en:
http://sedici.unlp.edu.ar/handle/10915/53686

47



PREVALENCIA DEL ESTRES LABORAL Y DEL SINDROME DE BURNOUT EN ENFERMERAS
ESPECIALISTAS EN ESPANA: PROYECTO DE INVESTIGACION.

PREVALENCE OF WORK-RELATED STRESS AND BURNOUT SYNDROME IN SPECIALIST NURSES IN
SPAIN: A RESEARCH PROJECT.

TRABAJO FIN DE MASTER

(Cristina Valdenebro Gémez)'

(Laura del Carmen Gutiérrez Rodriguez)?

(1)  Estudiante del Master en Salud Internacional

(2)  Tutor/a

Palabras clave
Enfermeras, Agotamiento Profesional, Estrés Psicologico, Enfermeras Especialistas

Keywords
Nurses, Burnout, Professional, Stress, Psychological, Nurse Specialists.

Resumen
Antecedentes

La profesion de enfermeria en Espafa ha evolucionado, pasando de una posicidon excluida y sin
especializacion a ser una parte central y autbnoma del sistema de salud. Sin embargo, ha traido nuevos
desafios, como el estrés laboral y el sindrome de burnout, que afectan significativamente el bienestar de las
enfermeras.

Objetivos

Principal:

e Observar si existen diferencias entre el sindrome de burnout y estrés laboral experimentado por las
enfermeras especialistas que ejercen su actividad asistencial en unidades especializadas frente a las que
trabajan en unidades no especializadas

Secundarios:

o Conocer la prevalencia del estrés laboral y del sindrome de Burnout en enfermeras especialistas en
Espafia

e Analizar las diferencias en los niveles de cansancio, despersonalizacion y baja realizacion personal en
ambos grupos

e Analizar si existen otros factores relacionados con su actividad laboral que puedan contribuir al estrés y/o
SB de las enfermeras especialistas.

e Conocer el grado de satisfaccion de las enfermeras especialistas con su puesto de trabajo
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Justificacion

La falta de reconocimiento profesional incrementa el estrés laboral y el SB, deteriorando la salud de las
enfermeras. La regulacion actual en Espana impide que muchos profesionales ejerzan como especialistas
pese a su formacion, lo que, combinado con altos niveles de burnout y estrés, resalta la necesidad de un
analisis detallado sobre el impacto en las enfermeras especialistas.

Metodologia

El disefio sera analitico transversal multicéntrico. La poblacion de estudio estara constituida por enfermeras
especialistas que trabajen en centros del Sistema Nacional de Salud.

Se recogeran variables sociodemograficas, entre otras, para las variables de resultado, se emplearan los
cuestionarios validados de Maslach Burnout Inventory (MBI), la Escala de Estrés Percibido (PSS-14) y el
Cuestionario Font Roja.

Se realizara un pilotaje previo para calcular el tamafo muestral. Se analizaran los datos mediante el programa
estadistico Jamovi.

Abstract
Background

The nursing profession in Spain has evolved from an excluded and unspecialised position to a central and
autonomous part of the health care system. However, it has brought new challenges, such as work-related
stress and burnout syndrome, which significantly affect nurses' well-being.

Objectives
Main:

e To observe whether there are differences between burnout syndrome and work-related stress experienced
by specialist nurses exercising their care activity in specialised units versus those working in non-
specialised units.

Secondary:

¢ To find out the prevalence of work-related stress and burnout syndrome in specialist nurses in Spain.

e To analyse the differences in the levels of fatigue, depersonalisation and low personal fulfiiment in both
groups.

e To analyse whether there are other factors related to their work activity that may contribute to stress and/or
SB in specialist nurses.

e To find out the degree of satisfaction of the specialist nurses with their job.

Justification:

The lack of professional recognition increases work-related stress and BS, deteriorating the health of nurses.
Current regulations in Spain prevent many professionals from practising as specialists despite their training,
which, combined with high levels of burnout and stress, highlights the need for a detailed analysis of the
impact on specialist nurses.

Rationale

Lack of professional recognition increases work-related stress and SB, deteriorating nurses' health. Current
regulation in Spain prevents many professionals from practising as specialists despite their training, which,
combined with high levels of burnout and stress, highlights the need for a detailed analysis of the impact on
specialist nurses.
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Methodology

The design will be multicentre cross-sectional analytical. The study population will be specialist nurses working
in National Health System centres. Sociodemographic variables will be collected, among others. For the
outcome variables, the validated Maslach Burnout Inventory (MBI) questionnaires, the Perceived Stress Scale
(PSS-14) and the Font Roja Questionnaire will be used. A pilot test will be carried out beforehand to calculate
the sample size. The data will be analysed using the Jamovi statistical programme.
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Resumen

El autismo, también conocido como trastorno del espectro autista (TEA) es un trastorno del neurodesarrollo
con inicio en la infancia y se caracteriza por una alteracién en la comunicacién y en las habilidades sociales.
Asimismo, suelen presentar diferencias en la percepcion de estimulos sensoriales, asi como dificultades en
la integracién sensorial. Un area que presenta dificultades en los procesos sensoriales es la alimentacion y
una de las causas es las texturas de los alimentos.

Los objetivos principales de este estudio son conocer como afectan las experiencias sensoriales respecto a
la textura de los alimentos en nifios con TEA, asi como explorar y comprender sus preferencias de alimentos.
El disefio de la investigacién tendra un enfoque cualitativo. Se busca recopilar informacién subjetiva y objetiva
sobre las preferencias alimenticias y las experiencias sensoriales de los nifios con TEA. La poblacion de
estudio son nifios diagnosticados con Trastorno del Espectro Autista (TEA), de edades comprendidas entre
los 3y los 12 afios. La recogida de datos se llevara a cabo mediante diferentes técnicas y herramientas como
las entrevistas semiestructuradas con los padres o tutores, cuestionarios especificos, grupos focales,
observacion durante las comidas y evaluaciones sensoriales.

Abstract

Autism, also known as autism spectrum disorder (ASD), is a neurodevelopmental disorder that begins in
childhood and is characterized by an alteration in communication and social skills. Likewise, they usually
present differences in the perception of sensory stimuli, as well as difficulties in sensory integration. An area
that presents difficulties in sensory processes is eating and one of the causes is the textures of foods.

The main objectives of this study are to understand how sensory experiences regarding food texture affect
children with ASD, and to explore and understand their food preferences.

The research design will have a qualitative approach. The aim is to collect subjective and objective information
about the food preferences and sensory experiences of children with ASD. The study population is children
diagnosed with Autism Spectrum Disorder (ASD), aged between 3 and 12 years. Data collection will be carried
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out using different techniques and tools such as semistructured interviews with parents or guardians, specific
questionnaires, focus groups, observation during meals and sensory evaluations.
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Resumen

Introduccién. Las enfermedades cardiovasculares representan la principal causa de muerte en el mundo. A
pesar de la eficacia en el tratamiento de los factores de riesgo cardiovascular, la tendencia global es a un
aumento de las enfermedades cardiovasculares. Las directrices de la Sociedad Europea de Cardiologia de
2021 recomiendan considerar la migrafia con aura en la evaluacion del riesgo de enfermedades
cardiovasculares.

Objetivos. 1. Estimar la prevalencia de infarto de miocardio, enfermedad coronaria o angina e ictus en adultos
que refirieron migrafia en la Encuesta Europea de Salud en Espafa 2020. 2. Evaluar la presencia de
asociacion entre la migrana y dichas enfermedades cardiovasculares. 3. Estimar la prevalencia de otros
factores de riesgo y su asociacion con las enfermedades cardiovasculares.

Métodos. Estudio de tipo transversal, utilizando datos secundarios procedentes de la Encuesta Europea de
Salud en Espana 2020, en adultos con edad mayor o igual a 18 afos.

La variable dependiente fue un combinado de enfermedades cardiovasculares recogidas en la encuesta:
infarto de miocardio, ictus y angina de pecho. La variable independiente fue la presencia o no de migrafa.
Estudio , evaluacién de la asociacion individual de las variables con la migrafa, y con las enfermedades
cardiovasculares. Modelo de regresién logistica binaria ajustado para evaluar la asociacion independiente de
la migrafa y otros factores de exposicion con las enfermedades cardiovasculares.

Resultados. El 47,5 % de la muestra eran hombres y el 52,5 %, mujeres, con edad media de 55,6 afios. La
prevalencia de las patologias estudiadas fue de un 2,3% para el infarto de miocardio, 1,8% para la angina de
pecho o enfermedad coronaria, 2,1% para los ictus y la migrafia fue de 6.5%. La presencia de migrafia se
asocio con un aumento significativo en los eventos cardiovasculares (OR: 1,87; IC 95%: 1,46 — 2,40).
Incluir: Pequena introduccion al problema de investigacion. Justificacion del estudio; objetivos. Material y
método: En los estudios cuantitativos incluir al mismo tiempo: Sujetos de estudio, descripcion vy
operativizacion de las variables, procedimiento y disefio del estudio.
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Abstract

Introduction. Cardiovascular diseases are the leading cause of death worldwide. Despite the effectiveness in
treating cardiovascular risk factors, the global trend shows an increase in cardiovascular diseases. The 2021
guidelines from the European Society of Cardiology recommend considering migraine with aura in the
assessment of cardiovascular disease risk.

Objectives. 1. To estimate the prevalence of myocardial infarction, coronary artery disease or angina, and
stroke in adults who reported migraine in the 2020 European Health Survey in Spain. 2.To evaluate the
association between migraine and these cardiovascular diseases. 3. To estimate the prevalence of other risk
factors and their association with cardiovascular diseases.

Methods. This is a cross-sectional study using secondary data from the 2020 European Health Survey in
Spain, involving adults aged 18 years or older. The dependent variable was a combination of cardiovascular
diseases recorded in the survey: myocardial infarction, stroke, and angina pectoris. The independent variable
was the presence or absence of migraine. The study involved evaluating the individual association of variables
with migraine and with cardiovascular diseases. A binary logistic regression model was adjusted to evaluate
the independent association of migraine and other exposure factors with cardiovascular diseases.

Results. Of the sample, 47.5% were men and 52.5% were women, with a mean age of 55.6 years. The
prevalence of the studied pathologies was 2.3% for myocardial infarction, 1.8% for angina pectoris or coronary
artery disease, 2.1% for stroke, and 6.5% for migraine. The presence of migraine was associated with a
significant increase in cardiovascular events (OR: 1.87; 95% CI: 1.46 — 2.40).
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Resumen

Introduccién: La alfabetizacion en salud (AS) hace referencia al conjunto de recursos, habilidades y
capacidades individuales, relacionadas con factores situacionales y condiciones ambientales, para acceder,
comprender, evaluar y aplicar la informaciéon de salud para tomar decisiones de salud informadas. La
evidencia apunta un vinculo entre el grado de AS y los resultados de salud; en los pacientes con dolor crénico
musculoesquelético aumentar la AS produce mejoras significativas en la autogestion de la salud, mayor
conocimiento del dolor, autocontrol y adherencia terapéutica. Para abordarla se requiere de un planteamiento
multisectorial, por lo que se han estudiado diferentes competencias comunicativas de los profesionales,
segun expertos, que favorecen la AS pero no se ha encontrado estudios que coloquen en el centro al
paciente.

Objetivo: explorar la opinidn del paciente con dolor créonico musculoesquelético acerca de las competencias
necesarias del profesional sanitario para favorecer la alfabetizacion en salud teniendo en cuenta su
valoracién, expectativas y necesidades con el fin de mejorar su participacién y la toma de decisiones
informadas relacionadas con su salud.

Metodologia: se realizé una revisién narrativa de la literatura y un estudio piloto cualitativo con enfoque
fenomenoldgico interpretativo basado en entrevistas semiestructuradas. Se reclutaron pacientes por
muestreo intencional de la UDA de Fisioterapia de la Universidad de Malaga. Se realizé un analisis de
contenido tematico para identificar patrones y temas recurrentes.

Resultados: se hallaron 4 temas y 13 subtemas principales: comunicacion no verbal; informacion; relacion
terapéutica; habilidades interpersonales. Estos resultados coinciden con lo sefialado por los expertos, aunque
existe cierta discrepancia respecto al grado de relevancia dado entre pacientes y profesionales.
Conclusiones: la AS y las competencias comunicativas estan estrechamente relacionadas y se consideran
esenciales para aumentar la AS. Este estudio evidencia la necesidad de continuar explorando este campo
para mejorar la gestién eficaz de la salud de los pacientes.
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Abstract

Introduction: Health literacy (HL) refers to the set of individual resources, skills and abilities, related to
situational factors and environmental conditions, to access, understand, evaluate and apply health information
to make informed health decisions. The evidence points to a link between the degree of AS and health
outcomes; In patients with chronic musculoskeletal pain, increasing SA produces significant improvements in
health self-management, greater knowledge of pain, self-control, and therapeutic adherence. To address it, a
multisectoral approach is required, which is why different communication skills of professionals have been
studied, according to experts, which favor SA, but no studies have been found that place the patient at the
center.

Objective: to explore the opinion of patients with chronic musculoskeletal pain about the necessary skills of
the health professional to promote health literacy, taking into account their assessment, expectations and
needs in order to improve their participation and informed decision-making related to their condition. health.
Methodology: a narrative review of the literature and a qualitative pilot study with an interpretive
phenomenological approach based on semi-structured interviews were carried out. Patients were recruited
by intentional sampling from the Physiotherapy UDA of the University of Malaga. A thematic content analysis
was performed to identify patterns and recurring themes.

Results: 4 themes and 13 main subthemes were found: non-verbal communication; information; therapeutic
relationship; interpersonal skills. These results coincide with what was stated by the experts, although there
is some discrepancy regarding the degree of relevance given between patients and professionals.
Conclusions: SA and communication skills are closely related and are considered essential to increase SA.
This study shows the need to continue exploring this field to improve the effective management of patients'
health.
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MEJORA DE LA TASA DE COLECISTECTOMIA PRECOZ EN COLECISTITIS AGUDA MEDIANTE LA
APLICACION DE UN PROTOCOLO MULTIDISCIPLINARIO LOCAL BASADO EN EVIDENCIA Y UNA
AUDITORIA QUIRURGICA: EXPERIENCIA DE UN SOLO CENTRO A TRAVES DE UNA UNIDAD DE
TRAUMA Y CIRUGIA DE URGENCIAS

IMPROVEMENT OF EARLY CHOLECYSTECTOMY RATES IN ACUTE CHOLECYSTITIS THROUGH THE
IMPLEMENTATION OF ALOCAL EVIDENCE-BASED MULTIDISCIPLINARY PROTOCOL AND SURGICAL
AUDIT: EXPERIENCE FROM A SINGLE CENTER VIA A TRAUMA AND EMERGENCY SURGERY UNIT

TRABAJO FIN DE MASTER

(Pablo Fernandez Galeano)’

(Ana Belen Ortega Avila)?

1) Estudiante del Master (Nuevas tendencias de investigacion en ciencias de la salud)
2) Tutor/a

Palabras clave

(Colecistitis aguda; Colecistectomia precoz; Tokyo Guidelines; World Society of Emergency Surgery
Guidelines)

Keywords

(Acute cholecystitis; Early cholecystectomy; Tokyo Guidelines; World Society of Emergency Surgery
Guidelines)

Resumen
Objetivos:

Analizar si, tras la implementacion de un protocolo multidisciplinario local basado en la evidencia actual para
el tratamiento de la colecistitis aguda (CA), una auditoria quirdrgica intermedia podria mejorar la tasa de
colecistectomia precoz (CP) y otros indicadores terapéuticos.

Métodos:

Estudio de cohorte longitudinal en un centro terciario. El protocolo local, impulsado, creado y revisado
peridodicamente por la Unidad de Trauma y Cirugia de Urgencias (UTCU), fue actualizado y aprobado en
marzo de 2019. Se cumplimentd prospectivamente un registro especifico con datos demograficos,
comorbilidad, tipo de presentacion, items diagndsticos, decisidén terapéutica y curso clinico, considerando
tanto el manejo no operatorio (MNO) como la colecistectomia, precoz y tardia (CP y CT). Fase 1: abril de
2019abril de 2021. Tras esta fase se realizé un analisis critico y una auditoria quirdrgica con la participacion
de todos los departamentos involucrados, centrandose especialmente en mejorar la tasa global de CP,
considerado resultado primario. Fase 2: mayo de 2021 a mayo de 2023. Se utilizé el software SPSS 23.0
para comparar datos entre fases.

Resultados:

La tasa de CP inicial fue significativamente mayor en la Fase 2 (39,3% versus 52,5%, p<0,004),
encontrandonos una tasa significativamente inferior de pacientes rescatados inicialmente de CP a MNO
debido a comorbilidad (14,4% versus 8%, p<0,02) y grado Il con signos inflamatorios severos (7%vs3%,
p<0,04). Un mayor porcentaje de pacientes se rescataron para la CP después de una decision inicial del
MNO en la Fase 2, pero sin alcanzar significacion estadistica (21,8% frente a 29,2%, ns). La tasa global de
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CP aumento significativamente entre fases (52,5% frente a 66,3%, p<0,002) sin aumentar la morbilidad y la
mortalidad. Se tuvieron que realizar en fase 2 un porcentaje menor, y significativo, de colecistectomias
electivas después de episodios de CA (14% frente a 6,7%, p<0,009). Las colecistectomias complejas y las
indicadas tras reingreso o fracaso del MNO fueron realizados habitualmente por personal de la UTCU.

Conclusiones:

Para realizar un seguimiento adecuado de la implementacién de un protocolo local de atencién sanitaria en
CA, el registro y el analisis periddico de los datos permiten realizar auditorias quirurgicas intermedias, utiles
para mejorar los indicadores terapéuticos, especialmente la tasa de CP. La CA constituye un modelo ideal
para trabajar con una UTCU.

Abstract

Objectives: To analyze whether, after implementing a local evidence-based multidisciplinary protocol for the
treatment of acute cholecystitis (AC), an intermediate surgical audit could improve the rate of early
cholecystectomy (EC) and other therapeutic indicators.

Methods: A longitudinal cohort study in a tertiary center. The local protocol, driven, created, and periodically
reviewed by the Trauma and Emergency Surgery Unit (ACSu), was updated and approved in March 2019. A
specific registry was prospectively completed with demographic data, comorbidities, type of presentation,
diagnostic items, therapeutic decisions, and clinical course, considering both non-operative management
(NOM) and cholecystectomy, early and delayed (EC and DC). Phase 1: April 2019—-April 2021. After this phase,
a critical analysis and a surgical audit were conducted with the participation of all involved departments,
focusing particularly on improving the overall EC rate, considered the primary outcome. Phase 2: May 2021
to May 2023. SPSS 23.0 software was used to compare data between phases.

Results: The initial EC rate was significantly higher in Phase 2 (39.3% vs. 52.5%, p<0.004), with a significantly
lower rate of patients initially rescued from EC to NOM due to comorbidities (14.4% vs. 8%, p<0.02) and Grade
Il with severe inflammatory signs (7% vs. 3%, p<0.04). A higher percentage of patients were rescued to EC
after an initial NOM decision in Phase 2, but this did not reach statistical significance (21.8% vs. 29.2%, ns).
The overall EC rate increased significantly between phases (52.5% vs. 66.3%, p<0.002) without increasing
morbidity and mortality. A significantly lower percentage of elective cholecystectomies were required after
episodes of AC in Phase 2 (14% vs. 6.7%, p<0.009). Complex cholecystectomies and those indicated after
readmission or NOM failure were usually performed by ACSu personnel.

Conclusions: To adequately follow up on the implementation of a local healthcare protocol for AC, the
registration and periodic analysis of data allow for intermediate surgical audits, which are useful for improving
therapeutic indicators, especially the EC rate. AC represents an ideal model for working with a ACSu.

Bibliografia

1. Gallaher JR, Charles A (2022) Acute Cholecystitis: a review. JAMA 327(10):965-975. https:// doi. org/
10. 1001/ jama. 2022. 2350

2. Pisano M, Allievi N, Gurusamy K, Borzellino G, Cimbanassi S, Boerna D et al (2020) 2020 World
Society of Emergency Surgery updated guidelines for the diagnosis and treatment of acute calculus
cholecystitis. World J Emerg Surg 15(1):61. https:// doi. org/ 10.1186/ s13017- 020- 00336-x

3. Okamoto K, Suzuki K, Takada T, Strasberg SM, Asbun HJ, Endo | et al (2018) Tokyo Guidelines 2018:
flowchart for the management of acute cholecystitis. J Hepatobiliary Pancreat Sci 25:55-72. https://
doi. org/ 10. 1002/ jhbp. 516

4. Loozen CS, Oor JE, van Ramshorst B, van Santvoort HC, Boerma D (2017) Conservative treatment
of acute cholecystitis: a systematic review and pooled analysis. Surg Endosc 31:504-515. https:// doi.
org/ 10. 1007/ s00464- 016- 5011-x

62



10.

Ingraham A, Nathens A, Peitzman A, Bode A, Dorlac G, Dorlac W et al (2017) Assessment of
emergency general surgery care based on formally developed quality indicators. Surgery 162(2):397—
407. https:// doi. org/ 10. 1016/j. surg. 2017. 03. 025

National Accreditation Program for Trauma and Emergency Surgery Units [Internet]. Madrid (Spain):
National Association of Surgeons. Available at: https:// www. aecir ujanos. es/ Trauma- y- Cirugia- de-
Urgen cias_es_80_0_0_384_386. html. Accessed 22 Jan 2024

The Committee on Acute Care Surgery American Association for the Surgery of Trauma (2007) The
acute care surgery curriculum. J Trauma. 62:553—6. https:// doi. org/ 10. 1097/ TA. 0b013e3180
327c¢18

Murphy PB, DeGirolamo K, van Zyl TJ, Allen L, Haut E, Leeper WR et al (2017) Meta-analysis on the
impact of the acute care surgery model on disease and patient-specific outcomes in appendicitis and
biliary disease. J Am Coll Surg 225. https:// doi. org/ 10. 1016/j. jamco llsurg. 2017. 08. 026

Aranda JM, Tallon L, Lépez JA, Pareja F, Jover JM, Turégano F et al (2019) The Acute Care Surgery
model in the world, and the need for and implementation of trauma and emergency surgery units in
Spain. Cir Esp 97(1):3—10. https:// doi. org/ 10. 1016/j.ciresp. 2018. 09. 015

Buxbaum JL, Abbas SM, Sultan S, Fishman DS, Qumseya BJ, Cortessis VK et al (2019) ASGE
guideline on the role of endoscopy in the evaluation and management of choledocholithiasis.
Gastrointest Endosc 89(6):1075—1105. https:// doi. org/ 10. 1016/j.gie. 2018. 10. 001

63




LA ESPERANZA DE VIDA AL NACER Y SUS INFLUENCIAS ECONOMICAS Y SOCIOSANITARIAS: UN
ESTUDIO ECOLOGICO

LIFE EXPECTANCY AT BIRTH AND ITS ECONOMIC AND SOCIO-HEALTH INFLUENCES: AN
ECOLOGICAL STUDY

TRABAJO FIN DE MASTER
Pablo Jesus Gallardo Garcia'
Rocio Martin Valero?

(1) Estudiante del Master en Nuevas Tendencias De Investigacion En Ciencias De La Salud
(2) Tutor/a

Palabras clave

esperanza de vida al nacer; mortalidad; tablas de mortalidad, PIB per capita, asistencia sanitaria, satisfaccién
percibida.

Keywords
life expectancy at birth, mortality, mortality tables, GDP per capita, health care, perceived satisfaction.

Resumen

La esperanza de vida al nacer es una de las medidas mas utilizadas para dilucidar la salud y bienestar de
un poblacion desde varios enfoques (demografia, economia, ecologia, sociologia, medicina...). El estudio de
las variables que influyen la esperanza de vida y, por tanto, en los patrones de mortalidad de una poblacién,
se centra en dos perspectivas fundamentales: la econémica y la sociosanitaria. La primera se centra en la
influencia de variables como el la desigualdad (Gini, Palma...) o el Producto Interno Bruto per capita (PIB)
entre otros. La segunda se centra en variables sociosanitarias como la prevalencia de multitud de
enfermedades y patologias, la mejora en la nutricion o la calidad del sistema sanitario. En este articulo se
plantea que las variables sociosanitarias como la asistencia sanitaria y la satisfaccién percibida del sistema
sanitario por parte de la poblacion son mejores predictores que el PIB per capita. Para ello se elabor6 una
muestra de 193 paises con datos de 2021, con el fin de realizar varios modelos de regresion para mostrar
que variables son mejores predictores de la esperanza de vida al nacer. La variable con mayor peso a la hora
de estimar la esperanza de vida al nacer es el indice de UHC, seguido del logaritmo neperiano del PIB per
cdpita, siendo la satisfaccion sanitaria la variable con menor efecto. Este estudio permite ver que las variables
sociosanitarias (ademas de las econdmicas) son de gran importancia en la esperanza de vida de cualquier
poblacion, lo cual puede servir como base para realizar politicas sociales que mejore la asistencia sanitaria
y la confianza en el sistema de los propios ciudadanos, con lo cual pueda repercutir positivamente en su
bienestar material y psicosocial de la ciudadania.

Abstract

Life expectancy at birth is one of the most widely used measures to elucidate the health and well-being of a
population from various approaches (demography, economics, ecology, sociology, medicine...). The study of
the variables that influence life expectancy and, therefore, the mortality patterns of a population, focuses on
two fundamental perspectives: economic and socio-health. The first focuses on the influence of variables such
as the inequality (Gini, Palma...) or Gross Domestic Product per capita (GDP), among others. The second
focuses on socio-health variables such as the prevalence of a multitude of diseases and pathologies,
improvements in nutrition and the quality of the health system. This article argues that socio-health variables
such as health care and perceived satisfaction with the health system by the population are better predictors
than GDP per capita. To this end, a sample of 193 countries, with data from 2021, was constructed to run
several regression models to show which variables are better predictors of life expectancy at birth. The
variable with the greatest weight in the estimation of life expectancy at birth is the UHC index, followed by the
neperian logarithm of GDP per capita, with health satisfaction being the variable with the least effect. This
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study shows that socio-health variables (in addition to economic variables) are of great importance in the life
expectancy of any population, which can serve as a basis for social policies to improve health care and
citizens' own confidence in the system, which can have a positive impact on their material and psychosocial
well-being.
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Resumen

Antecedentes: La dismetria de miembros inferiores es un tema frecuente de visita en las consultas de
medicina general, podologia, fisioterapia o traumatologia. Esta diferencia de longitud entre las extremidades
inferiores puede producir alteraciones y compensaciones en la dindmica humana, que ademas de producir
alteraciones dinamicas pueden dar sintomas dolorosos o patologias en diferentes segmentos corporales a
las personas que las padecen, debido al desequilibrio global que se mantiene. Estas dismetrias se clasifican
en 2 tipos; funcional/aparente o anatémico/real. Estas diferencias de longitud no son independientes, y
pueden coexistir, y pueden llevar a una compensacion o incluso aumento de esta diferencia, un ejemplo
puede ser la presencia de dismetria funcional como patrén compensatorio frente a una dismetria anatémica.
Esta diferencia de longitud entre los miembros inferiores (anatdmica) tiene una prevalencia del 90% en la
poblacién. Para el manejo o medicion de la dismetria existen multitud de herramientas, estas herramientas
se dividen en dos categorias principales; técnicas de imagen y técnicas/métodos clinicos. Existe un gran
numero de pruebas diagnodsticas de imagen y clinicas para la valoracion de la dismetria de miembros
inferiores, por lo que en este trabajo queremos comprobar si el pelvimetro digital es una herramienta clinica
fiable para la valoracién de esta alteracion, con el fin de poder aportar informacién sobre la fiabilidad de esta
herramienta y si podria ser la prueba clinica de referencia.

Objetivos: Determinar si el pelvimetro digital es una herramienta fiable para la evaluacion de la dismetria de
longitud de miembros inferiores.

Métodos: Estudio observacional transversal

Resultados: La muestra del estudio estda compuesta por un total de 10 participantes con edades
comprendidas entre los 18 y los 54 afos. Se realizé un analisis descriptivo de variables demograficas, asi
como mediciones especificas. Se realizaron analisis de correlacion entre las variables especificas de
medicion, asi como el analisis de confiabilidad intraobservador e interobservador de la herramienta
propuesta.

Conclusiones: En este estudio se ha observado que las mediciones realizadas con la prueba de cinta métrica
son confiables y consistentes entre si, lo que sugiere que puede ser una herramienta util en la practica clinica,
sin embargo, las mediciones del pelvimetro parecen ser menos confiables, especialmente en el analisis
intraobservador, lo que indica la necesidad de mejorar la consistencia en las mediciones. Con los datos
actuales no podemos afirmar o rechazar que el pelvimetro sea una herramienta buena o mala para la
valoracion clinica de las diferencias en la longitud de los miembros inferiores, lo que si contribuye a que estos
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estudios sean la existencia de uno nuevo que con mas investigacion puede ser util en el manejo diagnéstico
de la dismetria.)

Abstract

(Background: Lower limb dysmetria is a common topic of visit in general medicine, podiatry, physiotherapy or
traumatology consultations. This difference in length between the lower limbs can produce alterations and
compensations in human dynamics, which in addition to producing dynamic alterations can give painful
symptoms or pathologies in different body segments to the people who suffer from them, due to the global
imbalance maintained. These dysmetrias are classified into 2 types; functional/apparent or anatomical/real.
These differences in length are not independent, and can coexist, and can lead to a compensation or even
increase of this difference, an example can be the presence of functional dysmetria as a compensatory pattern
against an anatomical dysmetria. This difference in length between the lower limbs (anatomical) has a
prevalence of 90% in the population. For the management or measurement of dysmetria there are a multitude
of tools, these tools are divided into two main categories; imaging techniques and clinical techniques/methods.
There is a large number of diagnostic imaging and clinical tests for the assessment of lower limb dysmetria,
so in this work we want to check if the digital pelvimeter is a reliable clinical tool for the assessment of this
alteration, in order to be able to provide information on the reliability of this tool and if it could be the reference
clinical test.

Objectives: To determine if the digital pelvimeter is a reliable tool for the assessment of lower limb length
dysmetria.

Methods: Cross-sectional observational study

Results: The study sample is composed of a total of 10 participants aged between 18 and 54 years. A
descriptive analysis of demographic variables was performed, as well as specific measurements. Correlation
analyses were performed between the specific measurement variables, as well as the intra-observer and
inter-observer reliability analysis of the proposed tool.

Conclusions: In this study it has been observed that the measurements made with the tape measure test are
reliable and consistent with each other, which suggests that it can be a useful tool in clinical practice, however,
the measurements of the pelvimeter seem to be less reliable, especially in intraobserver analysis, which
indicates the need to improve consistency in measurements. With the current data we cannot affirm or reject
that the pelvimeter is a good or bad tool for the clinical assessment of differences in the length of the lower
limbs, which does contribute to these study is the existence of a new one that with further research may be
useful in the diagnostic management of dysmetria.)
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Resumen

Dada la vulnerabilidad de la poblacidn mayor, es esencial establecer estrategias para optimizar la
farmacoterapia y garantizar su seguridad. Se propone la intervencion farmacéutica (IF) como una herramienta
para mejorar la efectividad, seguridad y eficiencia de los tratamientos. La deprescripcion, que busca retirar
medicamentos no beneficiosos, ha demostrado reducir caidas, mejorar la funcién cognitiva, mejorar la calidad
de vida, y disminuir errores de medicacion y visitas a urgencias. El presente trabajo se centra en evaluar el
impacto de la IF en la conciliacién del tratamiento al ingreso y la deprescripcion de prescripciones
potencialmente inapropiadas en pacientes polimedicados mayores de 65 afios en el area norte de Malaga.

Los objetivos de este proyecto de investigacion son:

1. Evaluar el impacto de la intervencion farmacéutica sobre la deprescripcidon de farmacos potencialmente
inapropiados en pacientes mayores de 65 anos polimedicados tras un ingreso hospitalario.

2. Evaluar la contribucién del farmacéutico en la conciliacion del tratamiento domiciliario al ingreso de
pacientes mayores de 65 afios polimedicados

Se trata de un estudio estudio de intervencion, cuaside intervencion, cuasi--experimental, antesexperimental,
antes--después en después en pacientes polimedicados mayores de 65 afios que ingresan en la Unidad de
pacientes polimedicados mayores de 65 afios que ingresan en la Unidad de Alta Complejidad, Unidad de
Cirugia, Unidad de Traumatologia y Unidad de Alta Complejidad, Unidad de Cirugia, Unidad de Traumatologia
y Unidad de Urologia del Hospital de Antequera desde junio de 2024 a Urologia del Hospital de Antequera
desde junio de 2024 a mayo de 2025.mayo de 2025.

La intervencion consistira en la elaboracion de un informe de atencion farmacéutica que incluya un registro
de PPl y de discrepancias que requieren aclaracion encontradas durante la conciliacién de la medicacion al
ingreso hospitalario. Se espera una reduccion significativa de errores de conciliacion y un aumento en la
deprescripcion de medicamentos inapropiados.

Abstract

Given the vulnerability of the elderly population, it is essential to establish strategies to optimise
pharmacotherapy and ensure its safety. Pharmaceutical intervention (Pl) is proposed as a tool to improve the
effectiveness, safety and efficiency of treatments. Deprescribing, which aims to withdraw non-beneficial
medications, has been shown to reduce falls, improve cognitive function, improve quality of life, and reduce
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medication errors and emergency department visits. The present study focuses on evaluating the impact of
Fl on the reconciliation of treatment on admission and the deprescription of potentially
inappropriate prescriptions in polymedicated patients over 65 years of age in the northern area of Malaga.

The objectives of this research project are:

1. To assess the impact of pharmaceutical intervention on the deprescription of potentially inappropriate drugs
in polymedicated patients over 65 years of age after hospital admission.

2. To evaluate the contribution of the pharmacist in the reconciliation of home treatment upon admission of
polymedicated patients over 65 years of age.

This is a quasi-experimental, before-after intervention study in polymedicated patients over 65 years of age
admitted to the High Complexity Unit, Surgery Unit, Traumatology Unit and Urology Unit of Antequera Hospital
from June 2024 to May 2025.

The intervention will consist of the development of a pharmaceutical care report that includes a record of PPIs
and discrepancies requiring clarification encountered during medication reconciliation on admission. A
significant reduction in reconciliation errors and an increase in the deprescribing of inappropriate medications
is expected.
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Resumen

La cirugia no cardiaca conlleva un riesgo significativo de complicaciones vasculares mayores, como infarto
de miocardio y accidente cerebrovascular, con una alta morbimortalidad asociada. En pacientes mayores de
70 afios sometidos a cirugia de cadera, la decision de mantener o suspender la aspirina perioperatoria plantea
desafios clinicos. Este estudio tiene como objetivo evaluar el efecto del mantenimiento o suspensién de la
aspirina en este grupo de pacientes sobre el riesgo de eventos cardiovasculares adversos a los 30 dias de
la cirugia. Se llevara a cabo un ensayo clinico descriptivo unicéntrico no aleatorizado prospectivo durante
seis meses, reclutando pacientes desde el Servicio de Traumatologia del Hospital Universitario Virgen de la
Victoria. Se incluiran pacientes mayores de 70 afos en tratamiento con aspirina por prevencion primaria o
secundaria, sometidos a cirugia de cadera. Se evaluaran variables principales como muerte, infarto de
miocardio y accidente cerebrovascular, asi como variables secundarias relacionadas con el sangrado mayor
y menor durante el ingreso hospitalario. Se utilizara un muestreo no probabilistico por conveniencia y se
calcula una muestra de 36 participantes por grupo. El analisis estadistico incluira pruebas de Chi-cuadrado y
t de Student, asi como analisis multivariante para identificar factores de riesgo. Se espera que los resultados
de este estudio contribuyan a la toma de decisiones clinicas respecto al manejo de la aspirina en pacientes

mayores de 70 afios sometidos a cirugia de cadera no cardiaca.

Abstract

Non-cardiac surgery carries a significant risk of major vascular complications, such as myocardial infarction
and stroke, with high associated morbidity and mortality. In patients over 70 years old undergoing hip surgery,
the decision to continue or discontinue perioperative aspirin poses clinical challenges. This study aims to
evaluate the effect of maintaining or discontinuing aspirin in this patient group on the risk of adverse
cardiovascular events within 30 days of surgery. A prospective, descriptive, single-center, non-randomized
clinical trial will be conducted over six months, recruiting patients from the Traumatology Service of Virgen de
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la Victoria University Hospital. Patients over 70 years old receiving aspirin for primary or secondary prevention

will be included if they undergo hip surgery. Primary variables such as death, myocardial infarction, and stroke

will be assessed, along with secondary variables related to major and minor bleeding during hospitalization.

Convenience non-probabilistic sampling will be used, with a calculated sample of 36 participants per group.

Statistical analysis will include Chi-square and Student's t-tests, as well as multivariate analysis to identify risk

factors. It is expected that the results of this study will contribute to clinical decision-making regarding aspirin

management in patients over 70 years old undergoing non-cardiac hip surgery.
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INFLUENCIA DE LA PRESION MEDIDA A TRAVES UN SISTEMA DE MONITORIZACION CONTINUO DE
PRESIONES EN LA APARICION DEL ERITEMA BLANQUEABLE ENTRE LAS SUPERFICIES
CORPORALES DE MAYOR PREVALENCIA DE LESIONES POR PRESION EN SUJETOS SANOS:
ESTUDIO PILOTO CUASIEXPERIMENTAL.

INFLUENCE OF PRESSURE MEASURED THROUGH A CONTINUOUS BEDSIDE PRESSURE MAPPING
ON THE APPEARANCE OF BLANCHABLE ERYTHEMA BETWEEN THE BODY SURFACES WITH THE

HIGHEST PREVALENCE OF PRESSURE INJURIES IN HEALTHY PEOPLE: A QUASI-EXPERIMENTAL
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Resumen

Introduccién: Algunas de las estrategias de prevencién de las lesiones por presidn a nivel asistencial es
identificar factores predictores al desarrollo de estas lesiones, como puede ser la aparicion del eritema
blanqueable como consecuencia de la hiperemia reactiva. La presion es un factor de riesgo para su aparicion.

Objetivos: Describir las zonas de aparicion del eritema blanqueable entre las superficies corporales de mayor
prevalencia al desarrollo de LPP y conocer la presion en mmHg medida a través de un sistema de
monitorizacion continua de presiones en dichas areas de aparicion del eritema, ademas de evaluar la
superficie en cm2 del eritema blanqueable asi como el tiempo de desaparicidon una vez finalizaba el periodo
de exposicion a la presion.

Métodos: Estudio piloto cuasiexperimental. Se obtuvo un total de 18 sujetos adultos sanos de la Comunidad
de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad de Malaga, cuya participacién fue voluntaria. Se
sometia a los participantes a un periodo de exposicion a la presion de una hora. Tras su finalizacion, se
observaba qué areas corporales habian desarrollado un eritema blanqueable. Variables como la presion a
través de un sistema de monitorizacién continuo de presiones, la superficie del eritema y el tiempo de
desaparicién fueron recogidas durante el desarrollo del proyecto.

Resultados: Tras el periodo de exposicién a la presion, todos los sujetos presentaron un eritema blanqueable
tanto en taléon derecho como izquierdo. Sélo un sujeto presentd un enrojecimiento blanqueable en la zona
escapular y ninguno de ellos, en la zona sacra o trocantérea. La presion en mmHg aumentaba de forma
notable a medida que progresaba el periodo de seguimiento de los sujetos. No hubo una correlaciéon
significativa entre los niveles de presion de talon derecho e izquierdo y la superficie del eritema y el tiempo
de desaparicion.

73




Conclusiones: Son necesarios nuevos estudios que evallen estas variables en un entorno clinico real, asi
como evaluar la influencia de nuevas variables como la temperatura de la piel, en la aparicion del eritema
blanqueable.

Abstract

Introduction: Some of the prevention strategies for pressure injuries in healthcare involve identifying predictive
factors for the development of these injuries, such as the appearance of blanchable erythema as a
consequence of reactive hyperemia. Pressure is a risk factor for its appearance.

Objectives: To describe the areas of appearance of blanchable erythema among the body surfaces with the
highest prevalence of pressure injury development (LPP) and to determine the pressure in mmHg measured
through a continuous pressure monitoring system in these areas of erythema appearance. Additionally, to
evaluate the surface area in cm? of the blanchable erythema and the time for its disappearance once the
pressure exposure period ended.

Methods: Quasi-experimental pilot study. A total of 18 healthy adult people from the Community of the Faculty
of Health Sciences at the University of Malaga participated voluntarily. Participants were subjected to a
pressure exposure period of one hour. After this period, the body areas that developed blanchable erythema
were observed. Variables such as pressure through a continuous bedside pressure mapping, the surface area
of the erythema, and the time for its disappearance were recorded during the project.

Results: After the pressure exposure period, everybody presented blanchable erythema on both the right and
left heel. Only one person showed blanchable redness in the scapular area, and none of them in the sacral
or trochanteric areas. The pressure in mmHg increased significantly as the follow-up period of the subjects
progressed. There was no significant correlation between the pressure levels of the right and left heel and the
surface area of the erythema and the time for its disappearance.

Conclusions: New studies are needed to evaluate these variables in a real clinical setting, as well as to assess
the influence of new variables such as skin temperature on the appearance of blanchable erythema.

Bibliografia

1. Al-Majid, S., Vuncanon, B., Kiyohara, M., & Rakovski, C. (2022). Using Continuous Intraoperative
Pressure Mapping to Describe Patterns of Tissue Interface Pressure. AORN Journal, 116(3), 231-247.

2. Chung, M.-L., Widdel, M., Kirchhoff, J., Sellin, J., Jelali, M., Geiser, F., Micke, M., & Conrad, R. (2022).
Risk Factors for Pressure Injuries in Adult Patients: A Narrative Synthesis. International Journal of
Environmental Research and Public Health, 19(2), 761.

3. Garcia-Fernandez, F. P., Soldevilla-Agreda, J. J., Pancorbo-Hidalgo, P. L., Torra-Bou, J. E., & Lopez-
Franco, M. D. (2022). Prevalence of dependence- related skin lesions in hospitalised adult population in
Spain: Results of the 6th GNEAUPP National Study 2022.

4. Gillespie, B. M., Walker, R. M., Latimer, S. L., Thalib, L., Whitty, J. A., Mclnnes, E., Lockwood, I., &
Chaboyer, W. P. (2021). Repositioning for pressure injury prevention in adults: An abridged Cochrane
systematic review and meta-analysis. International Journal of Nursing Studies, 120, 103976.

5. Gunningberg, L., Sedin, I.-M., Andersson, S., & Pingel, R. (2017). Pressure mapping to prevent pressure
ulcers in a hospital setting: A pragmatic randomised controlled trial. International Journal of Nursing
Studies, 72, 53-59.

6. Haesler, E. (Ed.). (2019). Prevention and treatment of pressure ulcers/injuries: Clinical practice
guideline: the international guideline (3. edition). Epuap, European Pressure Ulcer Advisory Panel.

7. Jaul, E., Barron, J., Rosenzweig, J. P., & Menczel, J. (2018). An overview of co-morbidities and the
development of pressure ulcers among older adults. BMC Geriatrics, 18(1), 305.

8. Lachenbruch, C., Tzen, Y.-T., Brienza, D., Karg, P. E., & Lachenbruch, P. A. (2015). Relative
contributions of interface pressure, shear stress, and temperature on ischemic-induced, skin-reactive

74



hyperemia in healthy volunteers: A repeated measures laboratory study. Ostomy/Wound Management,
61(2), 16-25.

9. Song, Y., Shen, H., Cai, J., Zha, M., & Chen, H. (2019). The relationship between pressure injury
complication and mortality risk of older patients in follow-up: A systematic review and meta-analysis.
International Wound Journal, 16(6), 1533-1544.

10. Yapp, J.-H., Kamil, R., Rozi, M., Mohtarrudin, N., Logman, M. Y., Ezamin, A. R., Ahmad, S. A, & Abu
Bakar, Z. (2017). Trends of reactive hyperaemia responses to repetitive loading on skin tissue of rats —
Implications for pressure ulcer prevention. Journal of Tissue Viability, 26(3), 196-201.

75
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Resumen

Los inhibidores del punto de control inmunitario (iPCI) son eficaces en el tratamiento del cancer, pero también
causan efectos adversos inmunomediados (EAI) que pueden ser graves. El servicio de urgencias es el lugar
donde se llevan a cabo las intervenciones iniciales. Las visitas al servicio de urgencias y las hospitalizaciones
son indeseables tanto para los pacientes como para el sistema sanitario, problema que se ve exacerbado por

el creciente uso de iPCI.

Objetivo principal: Analizar el impacto y los factores de riesgo asociados a las visitas al servicio de urgencias

por EAI en pacientes con tumores sélidos tratados con inmunoterapia.

Objetivos secundarios: Determinar las caracteristicas clinicas y demograficas de la poblacién en estudio,
describir los motivos de visita a urgencias de los pacientes tratados con inmunoterapia, estimar la prevalencia
de efectos adversos que requieren atencidon médica en el servicio de urgencias e identificar los factores

demograficos y clinicos asociados con el riesgo de atencion en urgencias por el desarrollo de un EAL.

Métodos: Estudio observacional retrospectivo en el que se analizan pacientes con tumores sdlidos tratados
con inmunoterapia en el Hospital Clinico Universitario Virgen de la Victoria (Malaga) entre 2015 y 2023.
Criterios de inclusién: Pacientes mayores de 18 afios con diagndstico de tumor sélido que recibieron al menos
una dosis de un inhibidor del punto de control inmunitario en el periodo comprendido entre septiembre de
2015 a diciembre de 2023. Criterios de exclusion: Pacientes que hayan recibido el tratamiento oncolégico en
otro centro y pacientes que hayan recibido atencion en el servicio de urgencias o hayan sido hospitalizados
en otro centro. Se recogeran datos demograficos, tipo y estadio del tumor, detalles del tratamiento, frecuencia
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y gravedad de los efectos adversos vy visitas a urgencias y hospitalizaciones. Los datos se obtienen de la
historia clinica y de la prescripcion electrénica.

Abstract

Inmmune checkpoint inhibitorsare effective in the treatment of cancer, but they also cause immune-mediated
adverse effects that can be serious. The emergency department (ED) is the site of initial interventions. ED
visits and hospitalizations are undesirable for both patients and the healthcare system, a problem that is
exacerbated by the increasing use of inmmune checkpoint inhibitors.

Primary objective: To analyze the impact and risk factors associated with emergency department visits for

immune-mediated adverse effects in patients with solid tumors treated with immunotherapy.

Secondary objectives: To determine the clinical and demographic characteristics of the study population,
describe the reasons for emergency department visits in patients treated with immunotherapy, estimate the
prevalence of adverse events requiring medical attention in the emergency department, and identify
demographic and clinical factors associated with the risk of emergency department attention for the

development of an immunemediated adverse effects.

Methods: Retrospective observational study analyzing patients with solid tumors treated with immunotherapy
at the Hospital Clinico Universitario Virgen de la Victoria (Malaga) between 2015 and 2023. Inclusion criteria:
patients older than 18 years with a diagnosis of solid tumor who received at least one dose of an immune
checkpoint inhibitor in the period from September 2015 to December 2023. Exclusion criteria: patients who
received oncology treatment at another center and patients who received care in the emergency department
or were hospitalized at another center. Demographic data, tumor type and stage, details of treatment,
frequency and severity of adverse effects, and emergency department visits and hospitalizations will be

collected. Data will be obtained from medical records and electronic prescriptions.
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Resumen

Antecedentes: La enfermedad cardiovascular ateroesclerética (ASCVD) causa significativa morbilidad y
mortalidad. La prevencion primaria y secundaria son cruciales, pero las estrategias son subédptimas. La
infeccion por VIH, ahora cronica gracias al tratamiento antirretroviral(TAR) ha aumentado la supervivencia de
los pacientes, quienes enfrentan un riesgo elevado de ASCVD. A pesar de que las guias reconocen el VIH
como un modificador de riesgo, no existen recomendaciones cardioprotectoras especificas para esta
poblacion.

Objetivos:

Primario: Describir el uso de hipolipemiantes como prevencion primaria de ASCVD en pacientes con VIH
segun el riesgo cardiovascular estimado.

Secundarios:

e |dentificar pacientes con indicacién de tratamiento hipolipemiante y posibles infratratamientos.
e Evaluar la eficacia del tratamiento hipolipemiante.

e Determinar la proporcion de pacientes con riesgo bajo a moderado que podrian beneficiarse del uso
de estatinas segun el estudio REPRIEVE.

Métodos:
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Disefio: Estudio unicéntrico, observacional, descriptivo, longitudinal y prospectivo.
Poblacién: Pacientes con infeccion cronica por VIH en TAR en el Hospital Universitario Virgen de la
Victoria de Malaga.

e Se incluyeron pacientes de 45 a 75 afnos, con indicacion de tratamiento hipolipemiante en prevencion
primaria o candidatos segun REPRIEVE.

e Variables: Datos demograficos y clinicos, parametros bioquimicos, calculo del riesgo cardiovascular,
adherencia al tratamiento y perfil lipidico.

Resultados: Se proporcionara informaciéon sobre la prevalencia de factores de riesgo y el uso de
hipolipemiantes en esta poblacion. Se anticipa identificar pacientes con indicacién de tratamiento
hipolipemiante que podrian estar subtratados y que no han alcanzado los objetivos de LDL-c deseados,
sugiriendo la necesidad de optimizar las estrategias de manejo clinico y un bajo uso de hipolipemiantes en
prevencion primaria entre pacientes con VIH con riesgo cardiovascular bajo a moderado.

Conclusiones: Este estudio proporcionara informacion valiosa sobre la prevencion de ASCVD en pacientes
con VIH, destacando la prevalencia y eficacia de hipolipemiantes. Los resultados podran identificar
tratamientos subdptimos y sugerir estrategias preventivas mas efectivas.

Abstract

Background: Atherosclerotic cardiovascular disease (ASCVD) causes significant morbidity and mortality.
Primary and secondary prevention are crucial, but current strategies are suboptimal. HIV infection, now a
chronic condition thanks to antiretroviral therapy (ART), has increased patient survival, who also face a higher
risk of ASCVD. Despite guidelines recognizing HIV as a risk modifier, there are no specific cardioprotective
recommendations for this population.

Objectives: Primary: To describe the use of lipid-lowering agents as primary prevention of ASCVD in HIV
patients based on estimated cardiovascular risk. Secondary:

e |dentify patients with an indication for lipid-lowering treatment and potential undertreatment.
e Evaluate the efficacy of lipid-lowering treatment.

e Determine the proportion of patients with low to moderate risk who could benefit from statins according
to the REPRIEVE study.

Methods: Design: Single-center, observational, descriptive, longitudinal, and prospective study. Population:
Patients with chronic HIV infection on ART at the Hospital Universitario Virgen de la Victoria in Malaga.
Patients aged 45 to 75 years, with an indication for lipid-lowering treatment in primary prevention or candidates
according to REPRIEVE were included. Variables: Demographic and clinical data, biochemical parameters,
cardiovascular risk calculation, treatment adherence, and lipid profile.

Results: Information on the prevalence of risk factors and the use of lipid-lowering agents in this population
will be provided. It is anticipated that many patients with an indication for lipid-lowering treatment may be
undertreated and may not have reached the desired LDL-c targets, suggesting the need to optimize clinical
management strategies. Additionally, a low use of lipid-lowering agents in primary prevention among HIV
patients with low to moderate cardiovascular risk is expected.

Conclusions: This study will provide valuable information on the prevention of ASCVD in HIV patients,

highlighting the prevalence and efficacy of lipid-lowering agents. The results may identify suboptimal
treatments and suggest more effective preventive strategies.
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Resumen

Antecedentes. Existe una clara asociacion entre la presencia de afasia cronica postictus (ACPI) y la ansiedad
linguistica (AL). Las escasas expectativas de esta poblacion en su habilidad de comunicacién oral los instaura
en un estado de estrés y anticipacion que implica una disminucién aun mayor en sus habilidades linguisticas.
A nivel fisiolégico, la AL genera una hiperactivacion de la rama simpatica de sistema nervioso autbnomo
(SNA). No existen terapias logopédicas que informen de una mejora del componente ansioso asociado al
habla de estos pacientes.

Metodologia. La necesidad de confirmar el efecto de terapias intensivas de lenguaje como la Intensive
Language-Action Therapy (ILAT) / Rehabilitacion

Grupal Intensiva de la Afasia (REGIA) llevé a plantear un estudio piloto cuasiexperimental prospectivo de
mediciones pre-post test de 6 participantes con ACPI.

Objetivo. Explorar si la ILAT/REGIA en momentos de alta exigencia linguistica induce una menor AL tras su
implementacion, lo que consecuentemente implicaria una mejora linglistica global en estos pacientes.

Resultados. Tras la ILAT/REGIA, la muestra de participantes evidencia una capacidad de denominacion oral
menos ansiosa asociada a valores linglisticos y autondmicos mas estables comparados con la medicion pre-
ILAT/REGIA. Siendo el efecto mayor en palabras trabajadas con ILAT/REGIA frente aquellas que no formaron
parte de la terapia linguistica.

Conclusion. Los hallazgos encontrados son reveladores y novedosos. Sin embargo, para que puedan llegar
a ser extrapolables al resto de la poblacion con ACPI, es necesaria la realizacion de estudios con una muestra
mayor que reafirme estos resultados.
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Abstract

Background. There is a clear association between the presence of chronic poststroke aphasia (CPSA) and
linguistic anxiety (LA). The low expectations of this population regarding their oral communication abilities
place them in a state of stress and anticipation, leading to a further decrease in their linguistic abilities.
Physiologically, LA causes hyper activation of the sympathetic branch of the autonomic nervous system (ANS).
There are no speech therapies that report an improvement in the anxious component associated with speech
in these patients.

Methodology. The need to confirm the effect of intensive language therapies, such as Intensive Language-
Action Therapy (ILAT) / “Rehabilitacion Grupal Intensiva de la Afasia” (REGIA), led to the design of a
prospective quasi-experimental pilot study with pre and post-test measurements of 6 participants with CPSA.

Objective. To explore whether ILAT/REGIA during moments of high linguistic demand induces lower LA after
its implementation, which would consequently imply an overall linguistic improvement in these patients.

Results. After the ILAT/REGIA, the sample of participants shows a less anxious oral naming ability associated
with more stable linguistic and autonomic values compared to the pre-ILAT/REGIA measurement. The effect
is greater for words that were worked on with ILAT/REGIA compared to those that were not part of the linguistic
therapy.

Conclusion. The findings are revealing and novel. However, to be generalizable to the rest of the CPSA
population, studies with a larger sample size are needed to confirm these results.
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Resumen

Introduccién: La Enfermedad de Sever es una osteocondrosis del cartilago de crecimiento del calcaneo en
nifios y adolescentes, causando dolor en la apofisis posterior del calcaneo, especialmente con actividad fisica
(AF). Aunque el dolor desaparece una vez cerrada la placa de crecimiento, terapias conservadoras como
soportes plantares (SP), terapia fisica, vendajes, modificacion de AF, hielo y AINES pueden mejorar los
sintomas y la calidad de vida.

Objetivos: El objetivo principal fue relacionar los tratamientos conservadores con la reducciéon de sintomas
en la patologia. También se buscé identificar una triada sintomatolégica y determinar si el sobrepeso infantil
es un factor prevalente.

Material y Métodos: Se realizé una revision sistematica registrada en PROSPERO siguiendo las normativas
PRISMA, buscando en Pubmed, PEDRO y EMBASE. Se incluyeron estudios con nifios de 8 a 15 afios
diagnosticados con la enfermedad, excluyendo casos ya tratados, alteraciones neuroldgicas, trastornos
reumaticos, tumores y cirugias previas.

Resultados: Los SP personalizados con taloneras son mas efectivos para reducir el dolor que los
prefabricados. Los estiramientos diarios del triceps sural son muy eficientes para reducir la tensién del
sistema Aquileo—Calcaneo—Plantar y mejorar la movilidad del pie y tobillo. La cesién indefinida de AF reduce
el tono muscular y afecta negativamente el desarrollo neuromuscular. Los signos clinicos mas comunes son
la falta de movilidad en FD del tobillo, acortamiento de la musculatura posterior de la pierna y posicion del
pie en pronacion.

Conclusiones: Los SP personalizados y programas de estiramientos reducen el dolor, mejoran la movilidad y
la calidad de vida en pacientes con Sever. Su combinacion y la continuidad de la AF ofrecen una rehabilitacion
mas rapida y eficiente. No hay mayor prevalencia en pacientes con sobrepeso. Se propone un abordaje
multidisciplinar para optimizar la calidad de vida, dolor y funcionalidad en estos pacientes.

Abstract

Introduction: Sever’s disease is an osteochondrosis of the growth plate of the calcaneus in children and
adolescents, causing pain in the posterior apophysis of the calcaneus, especially with physical activity (PA).
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Although the pain disappears once the growth plate closes, conservative therapies such as plantar supports
(PS), physical therapy, taping, modification of PA, ice, and NSAIDs can improve symptoms and quality of life.
Objectives: The main objective was to relate conservative treatments to the reduction of symptoms in the
condition. Additionally, it sought to identify a symptomatic triad and determine if childhood overweight is a
prevalent factor.

Material and Methods: A systematic review registered in PROSPERO was conducted following PRISMA
guidelines, searching PubMed, PEDro, and EMBASE. Studies included children aged 8 to 15 years diagnosed
with the disease, excluding cases already treated, neurological disorders, rheumatic disorders, tumors, and
previous surgeries.

Results: Custom PS with heel pads are more effective in reducing pain than prefabricated ones. Daily
stretching of the triceps surae is highly effective in reducing tension in the Achilles—Calcaneal—Plantar system
and improving foot and ankle mobility. The indefinite cessation of PA reduces muscle tone and negatively
affects neuromuscular development. The most common clinical signs are lack of mobility in ankle dorsiflexion,
shortening of the posterior leg muscles, and foot pronation.

Conclusions: Custom PS and stretching programs reduce pain, improve mobility, and enhance the quality of
life in patients with Sever’s disease. Their combination and the continuity of PA offer faster and more efficient
rehabilitation. There is no higher prevalence in overweight patients. A multidisciplinary approach is proposed
to optimize the quality of life, pain management, and functionality in these patients.

Bibliografia

1. Voegeli AV. Anatomia funcional y biomecanica del tobillo y el pie. Vol. 30, Rev Esp

2. Viladot Voegeli. Biomecanica del pie. Lecciones basicas de biomecanica de aparato locomotor.

Barcelona; 2001.

Sever JW. Apophysitis of the os calcis. NY Med. 1912.

4. Sweeney EA, Little CC, Wilson JC, Potter MN, Seehusen CN, Howell DR.Comparison of Braces for
Treatment of Sever’s Disease (Calcaneal Apophysitis) in Barefoot Athletes: A Randomized Clinical Trial.
J Athl Train. 2023 May 1;58(5):437—44.

5. Perhamre S, Lundin F, Klassbo M, Norlin R. A heel cup improves the function of the heel pad in Sever’s
injury: effects on heel pad thickness, peak pressure and pain. Scand J Med Sci Sports. 2012 Aug
16;22(4):516-22.

6. Perhamre S, Lundin F, Norlin R, Klassbo M. Sever’s injury; treat it with a heel cup: a randomized,
crossover study with two insole alternatives. Scand J Med Sci Sports. 2011 Dec 29;21(6).

7. Alfaro-Santafé J, Gdmez-Bernal A, Lanuza-Cerzécimo C, Alfaro-Santafé JV, Pérez-Morcillo A, Aimenar-
Arasanz AJ. Effectiveness of custommade foot orthoses vs.Heel-lifts in children with calcaneal
apophysitis (sever’s disease): A consort-compliant randomized trial. Children. 2021 Nov 1;8(11).

8. Wiegerinck JI, Zwiers R, Sierevelt IN, Van Weert HCPM, Niek Van Dijk
C, Struijs Treatment of Calcaneal Apophysitis: Wait and See Versus Orthotic Device Versus Physical
Therapy: A Pragmatic Therapeutic Randomized Clinical Trial [Internet]. 2015. Available from:
www.pedorthopaedics.com

9. Kuyucu E, Gilleng B, Bicer H, Erdil M. Assessment of the kinesiotherapy’s efficacy in male athletes with
calcaneal apophysitis. J Orthop Surg Res. 2017 Oct 6;12(1).

10. Perhamre S, Lundin F, Klassbo M, Norlin R. A heel cup improves the function of the heel pad in Sever’s
injury: effects on heel pad thickness, peak pressure and pain.Scand J Med Sci Sports. 2012 Aug
16;22(4):516-22.

w

86



EFECTIVIDAD Y SEGURIDAD DE TRASTUZUMAB DERUXTECAN EN PACIENTES CON CANCER DE
MAMA HER2-POSITIVO

EFFECTIVENESS AND SAFETY OF TRASTUZUMAB DERUXTECAN IN PATIENTS WITH HER2-
POSITIVE BREAST CANCER

TRABAJO FIN DE MASTER
(Juan Diego Paradas Palomo)'
(Eloisa Fernandez Ordoéiiez)?
(Juan Carlos del Rio Valencia)?

(1) Estudiante del Master en Nuevas Tendencias de Investigacion en Ciencias de la Salud
(2) Tutor/a

Palabras clave
Neoplasias mamarias, Receptor ErbB-2, trastuzumab deruxtecan, efectividad y seguridad.

Keywords
Breast neoplasms, ErbB-2 Receptor, trastuzumab deruxtecan, effectiveness and security

Resumen

El cancer de mama, siendo el mas diagnosticado a nivel mundial, constituye una preocupacion significativa,
representando el 11.7% de todos los diagndsticos de cancer y la quinta causa de muerte por esta enfermedad.
El subtipo HER2-positivo, que representa el 20% de los casos, ha visto mejoras en la supervivencia gracias
al desarrollo de terapias dirigidas como el trastuzumab deruxtecan. Este estudio busca evaluar la efectividad
y seguridad de este farmaco en condiciones de la vida real, comparando los resultados obtenidos en ensayos
clinicos con los observados en un hospital de tercer nivel.

El objetivo principal es comparar la efectividad y seguridad del trastuzumab deruxtecan en el tratamiento del
cancer de mama HER2-positivo entre datos de ensayos clinicos y observaciones en mujeres tratadas en un
entorno hospitalario real. Para ello, se llevara a cabo un estudio observacional y retrospectivo, incluyendo a
pacientes adultos con cancer no resecable o metastasico que han recibido terapia previa anti-HERZ2 y tienen
un ECOG de 0-1.

Se recogeran variables epidemioldgicas y clinicas a través de historias clinicas electrénicas. Las variables
cualitativas, como el sexo y el estadio de la enfermedad, se describirdan mediante frecuencias y porcentajes,
mientras que las variables numéricas, como la edad, se describiran con media y desviacion estandar o
mediana y rango segun corresponda. El andlisis de supervivencia se realizard mediante el método de Kaplan-
Meier.

Este estudio pretende reflejar mejor la diversidad de la poblacion y las practicas clinicas habituales, con el fin
de determinar si los prometedores resultados de los ensayos clinicos son replicables en la practica clinica
diaria. Ademas, se implementaran medidas de seguridad informatica y de confidencialidad para proteger los
datos personales de los pacientes.

Abstract

Background: Breast cancer, the most diagnosed cancer worldwide, represents 11.7% of all cancer diagnoses
and is the fifth cause of cancer death. It accounts for 24.5% of all cancer cases in women and in developed
countries, most cases are diagnosed in localized stages, but 5-10% are metastatic or locally advanced at
diagnosis, with treatment focused on prolonging survival and maintaining quality of life. The HER2-positive
subtype represents 20% of cases and overall survival has improved with the recent development of targeted
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therapies such as trastuzumab deruxtecan, which has shown efficacy and safety in controlled clinical trials.
However, it is essential to carry out observational studies to determine whether the highly promising results
from clinical trials hold up and are reproducible in real-life conditions, thus ensuring effective use of this drug
in conventional clinical practice.

Objectives: To compare the efficacy and safety data of trastuzumab deruxtecan in the treatment of HER2-
positive breast cancer obtained in clinical trials with the effectiveness and safety observed in women treated
in a tertiary hospital.

Methods: A retrospective, observational study of the effectiveness and safety of trastuzumab deruxtecan in
patients with HER2-positive breast cancer will be conducted. Adult patients with unresectable or metastatic
cancer who have received prior anti-HER2 therapy and had an ECOG of 0-1 will be included. Epidemiological,
clinical, pharmacological and safety variables will be collected, analysing Progression Free Survival (PFS),
Overall Survival (OS), Objective Response Rate (ORR) and Duration of Response (DoR). Data will be
obtained from electronic prescriptions and medical records, analysed with Jamovi.

Results: The study evaluated the effectiveness and safety of trastuzumab deruxtecan in patients with HER2-
positive breast cancer in a real-world clinical practice setting. The results are expected to be comparable to
clinical trials, suggesting that treated patients will not experience significant disease progression over a
prolonged period. Observational studies better reflect real conditions, suggesting that the effectiveness of
trastuzumab deruxtecan could be greater in real clinical practice due to better adherence and continuity of
treatment, inclusion of patients with comorbidities, real-life conditions, and use of concomitant treatments.

Conclusions: The results of this study can influence health policy making by promiting the inclusion of
trastuzumab deruxtecan in treatment guidelines based on the strong evidence available on its effectiveness,
safety and cost-effectiveness.
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Resumen

Introduccién: La migrafia es una enfermedad neurolégica comun caracterizada por episodios recurrentes de
cefalea pulsatil y localizada, normalmente acompafiada de una sintomatologia heterogénea, que pueden
durar horas o dias. Es una de las principales causas de discapacidad en el mundo, pero sus mecanismos
fisiopatoldgicos y comorbilidades asociadas no son completamente conocidas. En este estudio planteamos
explorar las posibles asociaciones entre las migrafias y una serie de variables demograficas y de salud en la
poblacion espafiola con una perspectiva preventiva.

Métodos: Se realizdé un estudio transversal utilizando datos de las Encuestas Europeas de Salud en Espana
de 2014 y 2020. La muestra fue conformada por adultos. Se llevé a cabo un analisis descriptivo demografico
de la muestra, un andlisis bivariante de asociacion entre las variables de estudio respecto al sexo y las
migrafas, y un modelo de regresion logistica binaria para evaluar la asociacion de las variables de estudio
con las migrafas.

Resultados: La prevalencia de migrafias en Espafa disminuyd en 2020 respecto a 2014. De manera
estadisticamente significativa se encontraron como factores de riesgo de padecer migranas: ser mujer,
depresion, ansiedad, colesterol alto, hipertensién, consumo frecuente de comida rapida, ser fumador o
exfumador, y convivir en pareja; y como factores protectores: tener estudios superiores, realizar actividad
fisica frecuente, y caminar de 4 a 7 dias a la semana. Se encontr6 una relacion inversa entre la edad y la
presencia de migrafas. No se encontrd asociacion significativa entre el indice de masa corporal, el consumo
de frutas, de verduras, o de dulces y las migranas.

Conclusién: Estos resultados pueden ser utiles en la practica clinica para abordar las migrafias con una
intencion preventiva, aunque es necesario llevar a cabo mas estudios que aporten un mayor grado de
evidencia para poder esclarecer los interrogantes que siguen estando presentes.

Abstract

Introduction: Migraines are a neurological disorder characterized by recurrent headache episodes of throbbing
and localized pain, usually accompanied by an heterogeneous symptomatology, which can last for hours or
days at a time. It's one of the main causes of disability worldwide, but it's pathophysiological mechanisms and
comorbilities are still not fully understood. In this study we will explore the possible associations between
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migraines and a series of demographic and health related variables within the population of Spain and a
preventive approach.

Methods: We have carried out a cross-sectional study using data from the European Health Survey in Spain
from 2014 and 2020. The sample was conformed by the adult population. We have realized a descriptive
demographic study, a bivariant associantion analysis of the study variables regarding sex and migraines, and
a logistic binary regression model to evaluate the association between study variables and migraines.

Results: The prevalence of migraines in Spain was lower in 2020 compared to 2014. We identified, in a
statistically significant manner, the following risk factors of suffering from migraines: being female, depression,
anxiety, high cholesterol, hypertension, frecuent fast-food consumption, being a smoker or a previous smoker,
and cohabitation as a couple; plus the following protective factors: having a higher educational level,
performing frecuent physical activity, and walking at least 10 minutes 4 to 7 days a week. We didn’t find an
association between migraines and BMI, fruit consumption, vegetable consumption, or sweets consumption
and migraines.

Conclusion: These results could be useful in clinical practice to asses migraines with preventive intent,
although it’s also necessary to carry out more studies that could bring a higher degree of evidence to asnwer
the still remaining gaps in knowledge.
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Resumen

El aumento de enfermedades cronicas en la poblacion pediatrica, impulsado por los avances médicos, ha
llevado a un incremento de nifios con patologias cronicas complejas (PCC) que requieren cuidados continuos.
Los cuidadores, mayormente madres, enfrentan una carga significativa que impacta negativamente su salud
fisica y emocional, asi como su calidad de vida. Investigaciones previas indican que estos cuidadores tienen
mayor probabilidad de sufrir depresion, limitaciones fisicas y problemas financieros. Por lo tanto, es crucial
investigar sus necesidades y desafios para mejorar su bienestar y el de los nifios.

El objetivo principal fue evaluar el impacto del cuidado de nifios con PCC en la calidad de vida de sus
cuidadores. Se analizan también las relaciones entre la calidad de vida de cuidadores y nifios, y como influyen
la clase social y los ingresos en esta calidad de vida.

Se realiz6 un estudio transversal analitico con 17 cuidadores, predominantemente mujeres (58,8%) con una
edad media de 44,5 afos. La mayoria eran madres (82,4%) que dedicaron entre 6 y 8 horas al cuidado. Los
nifos presentaron una discapacidad promedio del 81%. La calidad de vida de los cuidadores, medida con el
cuestionario SF-12, fue inferior a la media de la poblacion general, mientras que la calidad de vida de los
nifos, evaluada con PedsQL, mostré un promedio bajo de 38,6 puntos. El 47,1% de los cuidadores reportaron
minima o ninguna depresion, mientras que el 29,4% mostraron depresion leve. No se encontraron relaciones
significativas entre la calidad de vida de padres e hijos.

Se resalta la complejidad del impacto de las enfermedades cronicas en los cuidadores, destacando la
necesidad de un enfoque integral que aborde aspectos médicos, econémicos, sociales y emocionales.
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Abstract

The increase in chronic ilinesses within the pediatric population, driven by medical advancements, has led to
a rise in children with complex chronic conditions (CCC) requiring continuous care. Caregivers, predominantly
mothers, face a significant burden that adversely impacts their physical and emotional health, as well as their
quality of life. Previous research indicates that these caregivers are more likely to experience depression,
physical limitations, and financial difficulties. Therefore, it is crucial to investigate their needs and challenges
to improve their well-being and that of the children.

The primary objective was to evaluate the impact of caring for children with CCC on the quality of life of their
caregivers. Additionally, the study analyzes the relationships between the quality of life of caregivers and
children, as well as the influence of social class and income on this quality of life.

A cross-sectional analytical study was conducted with 17 caregivers, predominantly female (58.8%) with a
mean age of 44.5 years. The majority were mothers (82.4%) who dedicated between 6 and 8 hours to
caregiving. The children exhibited an average disability of 81%. The quality of life of caregivers, measured
using the SF-12 questionnaire, was lower than the general population average, while the quality of life of the
children, assessed with PedsQL, showed a low average score of 38.6 points. Approximately 47.1% of
caregivers reported minimal or no depression, whereas 29.4% exhibited mild depression. No significant
relationships were found between the quality of life of parents and children.

This study underscores the complexity of the impact of chronic illnesses on caregivers, highlighting the
necessity for a comprehensive approach that addresses medical, economic, social, and emotional aspects.
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Abstract

Chronic pelvic pain (CPP) is a persistent or recurring sensation of pain in pelvic structures in both men and
women, with negative consequences in various spheres. Current pain management embraces multimodal
and biopsychosocial models, integrating different types of interventions. Innovations like smartphone apps
offer promising alternatives for self-management of the CPP.

The systematic review was conducted to a analyze (1) the state of mHealth for chronic pelvic pain, (2) assess
the effects of mHealth interventions on quality of life, severity of symptoms, and the psychosocial domain and
(3) determine if there is or not a study about the usability of the mHealth or EHealth used.

Regard to methodology, Search was carried in PubMed, Web of Science, Scopus, and PEDro between
December 2023 and January2024. The eligibility criteria were those studies that were (1) RCTs, (2) CPP
condition; (3) use of a mHealth app or an eHealth system; (4) Assess of QoL, the intensity of symptoms and
the psychosocial impact. To evaluate the methodological quality and risk of bias the PEDro Scale was used.

Also, a search was conducted in Google Play and App Store in Decembre 2023. Only apps targeting on CPP
self-management were included. The usability was measured using The mHealth App Usability Questionnaire
(MAUQ).

In total, 13 RCTs and 14 mHealth apps were included in the review. Respect to clinical variables beneficial
effects area were found. The non- clinical variable, usability, was measured in a limited number of studies.
Thirteen of the studies showed a good quality a 1 of them moderate quality. In the MAUQ scale ten apps
obtained a good score.

This systematic review reveals that may available apps lack scientific evidence. Despite this, mHealth system
shoe potential for improving quality of life, symptom severity and the psychosocial sphere. Many apps lack
usability studies and clinical practice adaptation.
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Resumen

Antecedentes. El envejecimiento poblacional y el aumento de la esperanza de vida incrementan la
prevalencia de fragilidad entre la poblacion mayor, requiriendo adaptaciones en los sistemas sociosanitarios
para hacer frente a retos como la pérdida de independencia.

Objetivos. Evaluar la eficacia de un programa de educacion para la salud “Programa FRAGSALUD” para la
mejora de la realizacion de ejercicio y la calidad de vida en personas mayores de 65 anos fragiles y prefragiles
en comparacioén con el tratamiento habitual.

Métodos. Se realizé un ensayo clinico aleatorizado, simple ciego, multicéntrico de 6 meses de duracién en
14 Centros de Salud en Malaga y Cadiz, Espafa (marzo de 2022- febrero 2023. El programa incluy6 4
sesiones educativas sobre la fragilidad. Se evalu6 la actividad fisica con el Short Physical Performance
Battery (SPPB) y la calidad de vida con el cuestionario EuroQol-5D-5L. Se incluyeron personas mayores de
65 anos con al menos un criterio de fragilidad de Fried. Finalmente, se evaluaron 200 participantes, 103
recibieron la intervencion (Gl) y 97 la atencién habitual (GC). Resultados. Se observa que una mayor
proporcion de participantes en el grupo intervencion mostraron mejoras en el tiempo equilibrio en tandem
(p=0,036), en el tiempo de caminar en 4 metros (p=<0,001), en los segundos en sentarse y levantarse con 5
veces (p=0,006) y en la puntuacién SPPB total (p=<0,001). Con respecto a los resultados del EuroQol-5D-5L
en los participantes de la intervencién se observa una mejora significativa en relacion a la valoracién del
indice salud total EQ (p=<0,001) en comparacién con el grupo control.

Conclusiones. El programa educativo mejor6é de forma significativa la funcion fisica en practicamente todas
las variables analizadas Yy la calidad de vida en adultos mayores con fragilidad o prefragilidad en comparacion
con la atencién habitual.

Abstract

Background. Population aging and increased life expectancy raise the prevalence of frailty among the elderly,
requiring adaptations in health and social care systems to address challenges like the loss of independence.

Objectives. To evaluate the effectiveness of a health education program, "Programa FRAGSALUD," in
improving exercise and quality of life in frail and prefrail individuals over 65 years old, compared to usual care.
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Methods. A randomized, single-blind, multicenter clinical trial lasting 6 months was conducted in 14 Health
Centers in Malaga and Cadiz, Spain (March 2022 - February 2023). The program included 4 educational
sessions on frailty. Physical activity was assessed using the Short Physical Performance Battery (SPPB), and
quality of life was measured with the EuroQol-5D-5L questionnaire. Individuals over 65 years old with at least
one criterion of Fried's frailty were included. In total, 200 participants were evaluated: 103 received the
intervention (IG) and 97 received usual care (CG).

Result. A higher proportion of participants in the intervention group showed improvements in tandem balance
time (p=0.036), 4-meter walking time (p<0.001), time to sit and stand 5 times (p=0.006), and total SPPB score
(p<0.001). Additionally, the intervention group showed significant improvement in the EQ total health index
(p<0.001) compared to the control group according to EuroQol5D-5L results.

Conclusions. The educational program significantly improved physical function in nearly all analyzed variables
and quality of life in frail and pre-frail older adults compared to usual care.
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Resumen

La mufeca y la mano poseen una anatomia compleja con multiples estructuras estabilizadoras, lo que, junto
a su uso constante en actividades diarias, las hace vulnerables a lesiones significativas, especialmente en la
poblacion laboral joven y de mediana edad. Entre las lesiones comunes se encuentran las tendinopatias,
luxaciones y fracturas. Ademas de las consecuencias fisicas, factores psicosociales como el catastrofismo y
la kinesiofobia agravan la discapacidad y el dolor, interfiriendo en la recuperacion. Por ello, un enfoque
biopsicosocial individualizado en la rehabilitacion es crucial para mejorar la funcionalidad y calidad de vida
de los pacientes. Este estudio tuvo como objetivo evaluar la relacion entre kinesiofobia, catastrofismo y
funcionalidad del miembro superior, y determinar el valor predictivo de la kinesiofobia y el catastrofismo en la
funcionalidad del miembro superior en personas con lesiones de mufieca y mano. Se realizé un estudio
observacional transversal con una muestra de 64 pacientes (40 mujeres y 24 hombres) atendidos en un
centro especializado en rehabilitacion del miembro superior, utilizando los cuestionarios QuickDASH, PRWE,
TSK-11 y PCS, se estudiaron variables sociodemograficas como la mano dominante, mano lesionada, el
sexo, la edad, el tipo de lesion entre otras. El analisis de las variables buscé asociaciones significativas entre
kinesiofobia, catastrofismo y lesiones de muneca, utilizando varias técnicas estadisticas. Se realizé un
analisis descriptivo para examinar las caracteristicas generales de las variables, seguido de una correlacion
de Pearson para explorar relaciones lineales entre ellas. Finalmente, se aplico un modelo de regresion lineal
para investigar la relacion predictiva entre las variables independientes y dependientes. El analisis estadistico
se realiz6 con JAMOVI desktop (version 2.3.28 solid).

Abstract

The wrist and hand possess a complex anatomy with multiple stabilizing structures, which, along with their
constant use in daily activities, makes them vulnerable to significant injuries, especially among the young and
middle-aged working population. Common injuries include tendinopathies, dislocations, and fractures. In
addition to physical consequences, psychosocial factors such as catastrophizing and kinesiophobia
exacerbate disability and pain, interfering with recovery. Therefore, an individualized biopsychosocial
approach in rehabilitation is crucial to improve patients' functionality and quality of life. This study aimed to
evaluate the relationship between kinesiophobia, catastrophizing, and upper limb functionality, and to
determine the predictive value of kinesiophobia and catastrophizing on upper limb functionality in individuals
with wrist and hand injuries. A cross-sectional observational study was conducted with a sample of 64 patients
(40 women and 24 men) treated at a specialized upper limb rehabilitation center, using the QuickDASH,
PRWE, TSK-11, and PCS questionnaires. Sociodemographic variables such as dominant hand, injured hand,
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sex, age, and type of injury were studied. The analysis sought significant associations between kinesiophobia,
catastrophizing, and wrist injuries using various statistical techniques. A descriptive analysis was performed
to examine the general characteristics of the variables, followed by Pearson's correlation to explore linear
relationships between them. Finally, a linear regression model was applied to investigate the predictive
relationship between independent and dependent variables. Statistical analysis was conducted using JAMOVI
desktop (version 2.3.28 solid)
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