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Las constantes transformaciones en el mundo consecuentes de determinantes sociales, políticos, económicos entre 
otros vienen provocado cambios en el modo de vida y consecuentes condiciones de salud de las poblaciones. Aspectos 
que igualmente exigen de las áreas de la salud en el escenario nacional e internacional la producción de tecnologías espe-
cíficas buscando proveer cuidados de salud efectivos. En este escenario la producción de este conocimiento es continua y 
rápida, en la misma velocidad en que se da la necesidad de atención a la salud de la población en los diferentes niveles y 
contextos, hecho que viene orientando a ser investigado. 

La enfermería como disciplina social y humanista, teniendo su ser, saber y hacer estructurado en el proceso de cuidar 
relacionándose, pues con los fenómenos del mundo vivido en que con el otro cohabita, delante de estas transformaciones 
identifica necesidades de adaptar sus maneras de cuidar. Condición en que se desvelan movimientos, en la búsqueda de 
conocimientos específicos por medio de estudios e investigaciones a partir de los cuestionamientos y búsqueda de res-
puesta a los fenómenos de la práctica. Entre estos se destacan las construcciones de modelos teóricos conceptuales para 
orientar este hacer, así como la apropiación del conocimiento de otras disciplinas buscando calificar el cuidado prestado.

La producción de investigaciones ocurre por excelencia en los grupos de investigaciones organizados por ejes temáticos 
o líneas de investigación, teniendo por base los vacíos del conocimiento en salud. Estas son el cerne de los programas de 
posgrado en la enfermería, que en las últimas décadas, presentaron un aumento expresivo en el contexto nacional siendo, 
pues determinantes en el incremento de la producción científica. Sin embargo, se cree que algunos de esos estudios son 
absorbidos en la práctica, sin embargo, todavía necesitan designs más robustos con vistas a la incorporación de los resultados 
en la práctica, y consecuentes beneficios para el equipo de salud, pacientes y familiares. Pero este, entre otros aspectos rara-
mente forman parte de la planificación del estudio, lo que daría la perspectiva translacional de la investigación en enfermería.  

Esta postura, propia también de otras disciplinas, viene provocando inquietudes a varios investigadores preocupados 
con la precaria incorporación de los descubrimientos de investigación en el área de la salud, pues con esta acción podría 
haber expresivos cambios en los indicadores sociales, morbidez y mortalidad.  La transferencia de esos resultados para la 
práctica caracteriza la Traslación del Conocimiento.

A la Traslación del Conocimiento TC) se la define como un proceso dinámico, interactivo, que incluye la síntesis, divul-
gación, intercambio y la ética en el conocimiento para promoción de la salud, suministro de servicios y productos de salud 
con más efectividad buscando fortalecer el sistema de salud(1).
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Para que la TC sea una realidad en las prácticas de salud todavía son necesarios superar algunos desafíos tales como: 
familiarización con la traslación del conocimiento, identificación de problemas de investigación relevantes, ampliación de 
la alianza entre investigadores y usuarios del conocimiento, desarrollo y la aplicación de modelos para la TC, inclusión de 
la TC en los presupuestos de las investigaciones, calidad de la investigación clínica(2), exactitud de las intervenciones y la 
confiabilidad de los datos(3).

La interacción entre investigadores (enfermeras investigadoras) y usuarios (enfermeras de la práctica) es una caracte-
rística básica de la TC que varía en intensidad, complejidad y nivel de compromiso, así como la importancia del contexto 
(factores físicos, estructurales, organizacionales, sociales)(4); y de los usuarios que utilizan el conocimiento generado por la 
investigación para tomar decisiones que basarán políticas, programas y/o prácticas de salud(1).  

Sumado a estos aspectos fundamentales para acción de la Traslación del Conocimiento, se sugiere la aplicación de 
modelos específicos que orientan la adecuada utilización de los resultados de investigación en la práctica profesional. Un 
estudio de revisión identificó 28 diferentes modelos para TC, en común se encontraron los siguientes elementos: Identifi-
cación del problema y establecimiento de canales de comunicación entre usuarios e investigadores, desarrollo y selección 
del tipo de investigación, análisis del contexto, realización de actividades o intervenciones para traslación de conocimiento 
y aplicación de los resultados en la práctica(5). 

La construcción y aplicación de templates en la TC es otra herramienta que los enfermeros pueden apropiarse para apli-
cación de los resultados de investigación en la práctica. Estos orientan los estudios desde su concepción hasta la implemen-
tación de los resultados, prevén el papel y el nivel de compromiso de los investigadores y usuarios y alcance del estudio(1). 

En la medida en que la enfermería viene ampliando su cuerpo de conocimientos pautado en los elementos de la 
práctica, viene desarrollando instrumentos que califican su proceso de cuidar, a ejemplo de las clasificaciones que buscan 
diagnosticar, prever resultados y definir intervenciones delante del proceso de salud y enfermedad. Los resultados oriun-
dos de las investigaciones sobre los fenómenos inherentes a este conocimiento posibilitan darles a las investigaciones un 
carácter traslacional, al inserir en el proceso de construcción de esos estudios los productores (enfermeros investigadores) 
y los consumidores (enfermeros de la práctica, pacientes y familiares) proveyendo así un cuidado seguro basado en la 
práctica en evidencias.
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