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Especialistas de Enfermería: una oportunidad perdida

Cuando hablamos de especialistas en enfermería 
nos referimos a aquellas enfermeras que han recibi-
do una formación reglada para adquirir competen-
cias, capacidades y conocimientos ampliados dentro 
de un área clínica concreta, y por la que obtienen 
una titulación reconocida tanto a nivel nacional como 
internacional (1). Dentro de los roles que desarro-
llan los especialistas se encuentran basar la práctica 
clínica en evidencia, ser consultores expertos, la do-
cencia (implantar sesiones clínicas y formativas de 
enfermería) y potenciar la investigación (2).

Muchos estudios publicados ya han demostrado 
la relación entre un mayor nivel de especialización 
de las enfermeras y mejores resultados asistencia-
les (como una menor estancia hospitalaria, menor 
mortalidad, disminución de los reingresos, menor 
índice de caídas, menos eventos adversos deriva-
dos de la hospitalización, etc.), con la consecuente 
reducción del coste para el sistema de salud (3,4).

Las especialidades de enfermería han tenido múlti-
ples regularizaciones a través de diferentes decretos, 
hasta que, actualmente, están reguladas por el  Real 
Decreto 450/2005. En todos ellos se ha destacado la 
necesidad de adquirir competencias y habilidades en 
investigación. Tanto es así, que la formación de las 
enfermeras especialistas es suficiente para acceder 
a los estudios de doctorado según el Real Decreto 
99/2011. Además, en los programas de las diversas 
especialidades actuales se enumeran múltiples com-
petencias en investigación que se podrían resumir 
en: capacidad para basar la práctica clínica en la me-
jor evidencia disponible, desarrollar e impulsar acti-
vidades de investigación encaminadas a incrementar 
los conocimientos de la especialidad y la mejora de la 
actividad profesional, y difundir el conocimiento cien-
tífico en el campo de la propia especialidad. También 

incluyen otro tipo de actividades como el diseño y 
la defensa oral de un proyecto de investigación o la 
escritura de un artículo científico (5).

Es de sobra conocida la relevancia de la investi-
gación en la profesión, muchos autores ya han ana-
lizado la importancia que tiene esta en la mejora 
de la calidad de cuidados, el aumento de conoci-
mientos, la reducción del coste sanitario, la mejora 
de la salud de la población, el avance de la propia 
profesión o el desarrollo de la identidad profesional 
y la credibilidad científica (5,6).

A pesar de esto nos encontramos con que los pro-
fesionales perciben múltiples barreras que los impi-
den desarrollarse en este campo. Una de las barre-
ras identificadas más frecuentemente es la falta de 
tiempo para dedicarse a la investigación dentro del 
horario laboral, el tiempo empleado es tiempo de de-
dicación personal. En esta línea también se encuen-
tran el poco apoyo de las estructuras de gestión, la 
escasez de personal y la falta de financiación. Por 
último, otra de las barreras más reconocidas es la 
escasa formación en investigación y el insuficiente 
conocimiento metodológico. Todo esto se traduce en 
una falta de motivación para investigar y aplicación 
de los cuidados basados en la evidencia (2,6,7).

La investigación requiere habilidades, conoci-
miento y experiencia que la formación podría pro-
porcionar. De esta manera se les posibilitaría a los 
profesionales participar y liderar proyectos de in-
vestigación, además de orientar y apoyar a otros 
compañeros más inexpertos en este campo. Como 
hemos visto anteriormente, los especialistas en en-
fermería reciben una formación reglada y amplia 
en investigación que los capacita en esta área. Pre-
cisamente, estos profesionales nos pueden ofrecer 
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un puente entre la práctica clínica y la investigación, 
siendo los facilitadores ideales para traducir los re-
sultados de las investigaciones en cuidados de enfer-
mería de calidad y mejorar la atención centrada en el 
paciente, contribuyendo así al desarrollo de nuevos 
conocimientos a través de actividades de investiga-
ción. Superando de esta manera una de las barreras 
para la investigación más reconocidas (2,7,8).

Sin embargo, a pesar de todas las ventajas en-
contradas a este tipo de profesionales, en el panora-
ma laboral actual no encontramos un reflejo de ello. 
No existe una regulación profesional específica con 
reconocimiento de categoría profesional y definición 
de puestos de trabajo concretos, ni bolsas de traba-
jo propias para cada especialidad ni mucho menos 
oposiciones de acceso a estos puestos específicos 
(exceptuando los especialistas en Obstetricia y Gine-
cología). Esto dificulta enormemente la implementa-
ción de perfiles enfermeros más innovadores y reco-
nocidos internacionalmente como el de la enfermera 
especialista. Actualmente, las bolsas de trabajo son 
generales, en algunas Comunidades y para algunas 
especialidades ya se están empezando a publicar bol-
sas de trabajo más específicas, pero esto no es lo 
habitual. Esto supone que una enfermera especialista 
en Pediatría, tras finalizar su residencia puede aca-
bar trabajando en geriatría o en un centro de salud 
mental, y no por “voluntad propia” sino porque al no 
existir bolsas específicas solo pueden acceder a tra-
bajar en el Sistema Nacional de Salud (SNS) a través 
de las bolsas generales, que la obligan a aceptar el 
contrato sea en el campo que sea sin tener en cuenta 
su especialidad. De esta manera existe con una pér-
dida de profesionales formados no solo en la prácti-
ca clínica, sino también en investigación hacia áreas 
que no dominan, afectando a la eficacia, satisfacción 
y motivación tanto de los equipos multidisciplinares 
como de las propias especialistas. 

Dada esta circunstancia, nos encontramos con 
que el número de enfermeras presentes en las es-
tructuras de gestión y decisión sanitaria son míni-
mos y con una influencia muy moderada. Esto solo 
nos demuestra que los responsables sanitarios care-
cen de interés por los asuntos de nuestra profesión, 
a pesar de ser el colectivo más numeroso y básico 
para el SNS. Y no solo eso, sino que demuestran 
un nulo interés por la inversión en la formación de 
estos especialistas al permitir este desaprovecha-
miento de recursos humanos. Sin olvidar, que esta 
formación está financiada por los presupuestos ge-
nerales del Estado, por lo que la sostenibilidad eco-
nómica debería ser una máxima a la hora de em-
plear a estos profesionales (9). 

Cada vez más, las profesionales de enfermería 
reconocen la necesidad de investigar y desarrollarse 
profesionalmente, siendo las especialistas quienes 
pueden abrir la puerta para que la investigación se 
aplique en la práctica clínica diaria. Pero para que 
estas puedan emprender su trabajo, es imprescin-
dible una regularización de su categoría profesional.

Para resumir y concluir, solo reproduciré las pala-
bras de Linda Aiken: “más enfermeras especialistas, 
más vidas salvadas” (1).
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