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Una voz global

En el momento en que esta revista le ha llegado a su direccién
de correo electrénico ha finalizado el Congreso del Consejo
Internacional de Enfermeras en Singapur, un encuentro inter-
nacional con miles de enfermeras que tomd el relevo del his-
térico Congreso de Barcelona de hace ahora dos anos. El pais
asidtico ha sido ahora el escenario del avance de la ciencia en-
fermera, de encuentros e intercambios de experiencias sin du-
da fructiferos y que enriquecen el conocimiento global de

Nueva poliza de salud

con Asisa Salud + Dental

Florentino nuestra querida profesién. Los temas abordados en esta cita
Perez Raya cientifica van mucho mds alld de la atencién sanitaria y la uni-
Presidente del Consejo versalizacién del acceso a la salud, y se han tratado temas de

General de Enfermeria

gran calado para la salud como educacidn, igualdad de género
3 ? O O O o pobreza...

k.- X Los lideres mundiales de la enfermeria han compartido sus
especlallstas 1] puntos de vista con los miles de asistentes y asi os lo hemos
: querido trasladar, dia a dia de congreso, a través de nuestros
medios de comunicacién. El panel de oradores ha sido magni-
fico, conjugando referentes de talla internacional con figuras
emergentes que han dedicado muchos anos a la investigacién.
Todo ellos procedentes de los cinco continentes y con visiones
de la enfermeria tan diversas como es esta profesiéon de ricay
plena. Aprendemos a diario de lo que hacen los demds y com-
partir esos conocimientos resulta fundamental para el progre-
s0, por desgracia dispar en funcién de los paises y los entornos,
de la enfermerfa.

Muy notable ha sido también el nivel de las comunicaciones
orales y los pdsteres presentados en Singapur 2019. Resulta

Sin carencias ni preeX!StenClas salvo patOIOglas graves muy gratificante comprobar de primera mano lo viva que estd
para altas solicitadas antes del 31 de julio la profesion, los esfuerzos personales, nunca suficientemente

bien pagados y reconocidos, por sacar adelante investigaciones
que, sin duda, repercutirdn en el bienestar de la poblacién y en

j idados, mejor salud y, , d -
Contrata ya llamando al 91 334 55 25 for para todos. Singapur ha sido todo es0 y mucho mds. Proxi.

ma parada, Abu Dabi 2021.
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Especial Congreso CIE 2019

— Una adecuada ratio enfermera/paciente
salva vidas y ahorra costes

— El director general de la OMS reitera su
apoyo a las enfermeras

— Elizabeth Iro: “Se necesitan enfermeras en
los gobiernos para influir en la toma de
decisiones”

Cooperacién
Voluntariado en Marruecos: “Pese al cansancio y al estrés,
prevalece siempre la ilusién”

Servicios profesionales

Usted cuida de sus pacientes. Legislacién

Ahora, Mutua Madrileﬁa cuida de su coche y moto. Informes clinicos en el Sistema Nacional de Salud

Responsabilidad Civil
Condenada la agresora de una enfermera
Enferseguros ha llegado a un acuerdo de colaboracion con Mutua Madrilena, para ofrecer

al colectivo enfermero y sus familias, asi como a los empleados de la organizacion colegial,
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Una adecuada
ratio enfermera/
paciente salva
vidas y ahorra
costes

—

INIGO LAPETRA. Singapur

En California (Estados Uni-  datos que Linda Aiken y Mat-
dos) se han evitado 400 muer-  thew McHugh han presenta-
tes en tres anos después de  do en el Congreso del Consejo
que una ley estatal fijase una  Internacional de Enfermeras
ratio minima de una enferme-  (CIE) en Singapur en su po-
ra por cada cinco pacientes.  nencia sobre “Nueva evidencia
Algo similar ha sucedido en  sobre el impacto de las inter-
Queensland (Australia) con  venciones en materia de dota-
145 muertes evitadas en dos  cién segura de enfermeras”.

afos, a lo que se suma 255 re-
admisiones evitadas, con un  Consecuencias

ahorro total de costes que su-

pera los 22,2 millones de d6-  Como ha explicado Linda Ai-
lares por todos los conceptos.  ken, directora del Centro pa-
Estos son sélo algunos de los  ra Resultados de Salud e In-
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vestigacién Politica de la Uni-
versidad de Pensilvania (Fila-
delfia, Estados Unidos), “las
ratios enfermera-pacientes va-
rfan considerablemente entre
hospitales en la mayoria de
los paises, sin justificacién
cientifica y con consecuencias
negativas tanto para los pa-
cientes como para las enfer-
meras”, ha sefalado.

En su investigacién, Aiken
y McHugh han demostrado
que contar con una adecuada
ratio enfermera/paciente re-
duce la mortalidad, las read-
misiones, reduce los dias de
estancia hospitalaria, la nece-
sidad de ingreso en la UCI,
ademds de disminuir las infec-
ciones asociadas a los cuidados
sanitarios y las dlceras por pre-
sién. Ademds, incrementa la
satisfaccion de los pacientes y
de las propias enfermeras con
su trabajo, con lo que se pro-
duce un menor desgaste profe-
sional y una reduccién del de-
seo de abandonar la profesién.

Aunque han analizado da-
tos de diversos paises, espe-
cialmente llamativos son los
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casos de California (Estados
Unidos), y de Queensland
(Australia), donde la regula-
cién de la ratio enfermera/pa-
ciente se ha realizar a través
de normativa legal. En el caso
de California, en 2004 se
convirtié en el primer estado
en establecer una ratio mini-
ma, con una enfermera por
cada cinco pacientes en uni-
dades médico-quirtrgicas y
de oncologia de adultos. En
tres afios los beneficios no se
hicieron esperar: mds de 400
muertes evitadas.

Fijar las ratios
por ley ha
evitado mas
de 400
muertes en
California

En Australia, en el estado
de Queensland se implemen-
té una ratio enfermera/pa-
ciente en 27 hospitales publi-
cos en julio de 2016. Esta
ratio fijaba una proporcién de
una enfermera por cada cua-
tro pacientes en los turnos de
mafiana y tarde y de una en-
fermera por cada siete pacien-
tes en el turno de noche en
servicios médico-quirtrgicos
de adulto. En dos anos de
aplicacién se han evitado
muertes, 255 readmisiones y
mds de 29.000 dias de hospi-
talizacién. En total, ha su-
puesto un ahorro de costes de
22,2 millones de délares.

Satisfaccion

Para Linda Aiken “debemos
centrar nuestra atencién en
las intervenciones que pueden
solucionar la escasez de enfer-
meras que atienden a los pa-
cientes. Tener suficientes en-

PP

fermeras al lado de los pacien-
tes también aumenta la satis-
faccién de las propias enfer-
meras asistenciales”. Ademds,
para Aiken “las causas del
agotamiento profesional de
las enfermeras son las mismas
que producen insatisfaccién

A

Linda Aiken, en su ponencia en Singapur

de los pacientes con respeto a
la atencién que reciben”, ha
seflalado. “Todas estas cosas
estdn conectadas y pueden re-
solverse mejorando la dota-
cién de personal y el entorno
de trabajo”, ha finalizado Ai-
ken.

Libro blanco

El CIE y el Centro Saudi para la Seguridad del Paciente
han lanzado el Libro Blanco sobre Niveles de Dotacidn de
Personal para la Seguridad del Paciente y la Fuerza Laboral
que retine evidencia de un amplio abanico de fuentes, cu-
briendo diferentes paises y contextos, para demostrar que
disponer del nimero adecuado de enfermeras, en el lugar
y el momento apropiados, ofrece calidad y seguridad a las
poblaciones atendidas y contribuird a retener a las enfer-
meras en sus paises de origen.

Como explica Howard Catton, director general del
CIE, “el CIE ve la seguridad del paciente y la dotacién de
enfermeras como dos caras de la misma moneda. Este in-
forme pone de manifiesto la necesidad de que quienes to-
man las decisiones asignen un nimero adecuado de en-
fermeras con una combinacién apropiada de formacidn,
habilidades y experiencia en todo momento y a lo largo
de todo el continuo de cuidados. Invertir en una dota-
cién de enfermeras segura, eficaz y basada en las necesi-
dades no sé6lo es fundamental para la seguridad del pa-
ciente, sino que también puede reducir el coste del
tratamiento de condiciones evitables asociadas a la aten-

cién de salud.


https://www.consejogeneralenfermeria.org/docs_revista/WHITEPAPERRatios.pdf
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de la OMS reitera su
apoyo a las enfermeras

[. LAPETRA. Singapur

El director general de la Orga-
nizacién Mundial de la Salud,
Tedros Adhanom Ghebreye-
sus, ha visitado el Congreso
del Consejo Internacional de
Enfermeras (CIE) en Singa-
pur, donde mds de 5.000 en-
fermeras han debatido sobre
los desafios y las oportunida-
des de la profesién. El etiope
se dirigié a una sala plenaria
llena y dijo: “Es hora de ir
mds alld de la sanidad hacia la
salud: las enfermeras y matro-
nas son una parte esencial de
esa transformacién para lide-
rar este trabajo”’, lo que desaté
una entusiasta ovacién de las
enfermeras que poblaban la
sala plenaria del congreso.

La presencia de Adhanom
no estaba incluida en la agen-
da oficial de la cita cientifica

mds importante de la enfer-
merfa mundial, pero el direc-
tor de la OMS quiso viajar a
Singapur tras concluir su es-
tancia en la ciudad japonesa

Tedros
Adhanom
visitd por
sorpresa

el congreso
del CIE

de Osaka con motivo de la
Cumbre del G20, en la que
hizo un llamamiento a los pa-
ises del G20 para que invirtie-
ran en salud. Adhanom hizo
hincapié en que lamentaba

mucho no haber podido acu-
dir al congreso celebrado en
Barcelona dos afos atrds, en
el que intervino en un mensa-
je grabado en video y esta vez
si consiguié organizar su
agenda para pasar unas horas
en Singapur con las mds de
5,000 enfermeras que han
acudido a este evento.

En defensa

El mdximo dirigente de la or-
ganizacién internacional es un
firme defensor de la profesién
enfermera y ha manifestado
que supone “un gran honor es-
tar aqui con ustedes... {Esta es
una fuerza a tener en cuenta y
puedo ver la energfa y las on-
das! Esas ondas y energia son
muy importantes para alcan-

PORTADA

El director general de la
Organizacion Mundial de la
Salud, Tedros Adhanom
Ghelbreyesus

zar los Objetivos de Desarro-
llo Sostenible —Ia agenda
2030—. Una fuerza que pue-
de hacer realidad la salud para
todos. Una fuerza que puede
hacer realidad la cobertura sa-
nitaria universal. El papel de
las enfermeras es muy impor-
tante, y por eso digo “fuerza,
fuerza” y mds del 50% de la
fuerza laboral son enfermeras y
matronas. Ustedes tienen una
enorme contribucién e impac-
to y por eso es, para cualquier
pais, reconocer a las enferme-
ras y matronas como miem-
bros clave de la fuerza laboral
de la salud que pueden ayudar
a realizar el suefio de cualquier
pais en términos de una mejor

“Las
enfermeras
son clave en
la sanidad de
cualquier
pais”

calidad de escala es algo que
realmente es indiscutible. Por
eso estoy aqui. Ustedes son
una fuerza que cuenta y una
fuerza que puede ayudar a rea-
lizar la Covertura Sanitaria
Universal y es un honor para
mi. Estoy muy contento de es-
tar aqui.”

El afio de las
enfermeras

La sintonia entre la Organiza-
cién Mundial de la Salud y el
Consejo Internacional de En-
fermeras es mds patente que
nunca. Por una parte, la de-
signacién del préximo afio
2020 como el ano de la enfer-
mera y la matrona supondrd
un impulso importante a la
visibilidad del colectivo con
un apoyo institucional sin
precedentes. El apoyo del mé-
dico africano a la profesién
enfermera no es una cuestién
meramente formal como ha
ocurrido tantas veces, sino
que se traduce en hechos co-
mo la instauracién de la figu-

El director
de la OMS
muestra su
compromiso
con Nursing
Now

rad e la jefa de Enfermerfa en
el seno de la OMS, una en-
fermera —en este caso Elisa-
beth Iro— es responsable de
todas las politicas e iniciat re-
lacionadas con la profesién y
reporta directamente al direc-
tor general.

Tedros Adhanom también
ha manifestado su compromi-
so con iniciativas enfermeras
como la campana Nursing
Now y prueba de ello es, por
ejemplo, su intervencién a tra-
vés de videoconferencia, en el
acto de creacién del Grupo
Nacional de Nursing Now Es-
pafa, que tuvo lugar en el
Consejo General de Enferme-
rfa el pasado mes de mayo.
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“Se necesitan enfermeras

en los gobiernos para influir

en la toma de decisiones”

I. LAPETRA / M. FERNANDEZ. Singapur

Canal Enfermero en Singapur
ha hablado con Elizabeth Iro,
la primera enfermera jefe de
la Organizacién Mundial de
la Salud (OMS). En este en-
cuentro internacional de la
enfermerfa a nivel mundial se
ha aprovechado para conocer
qué significa su posicién en el
alto organismo, qué visién
tiene sobre la enfermeria na-
cional y ha reclamado mds fi-
guras como la suya en los go-
biernos.

:Cudles son tus funciones
como enfermera jefe de la
OMS:

Mis competencias consisten
en asesorar al director general
sobre todo lo relacionado con
las enfermeras y matronas.

:Cudl es el papel de las
enfermeras en la OMS?

Hay enfermeras en diferentes
departamentos, no hay tantas
como nos gustarfa que hubie-
se, pero hay enfermeras que
trabajan en diferentes dreas.
Hay algunas que trabajan en
investigacién, otras en oficina
técnica, muchas en prestacién
de servicios. En conclusién,
hay enfermeras dentro de la
organizacién, también las hay
a nivel regional que asesoran a
los directores regionales sobre
el rol de las enfermeras y ma-
tronas. Como veis, el papel de
las enfermeras en la OMS es
mds que el trabajo de mi de-
partamento.

:En qué consiste tu dia a
dia como enfermera jefe de
la OMS?

Mi dia a dfa varfa en funcién
de la actividad de la organiza-
cién. Como puedes imaginar
la agenda de la enfermeria in-

“Mi rol ha
servido para
reforzar las
relaciones
con la OMS”

ternacional es extensa y la
OMS estd liderando esa parte
de trabajo junto al personal
sanitario gracias a mi ayuda y
mi compromiso y asi estd
siendo desde el dfa uno. Esto
es algo que requiere tiempo en
términos de estrategia, planifi-
car cémo comprometernos a
nivel local y mantener relacio-
nes con las jefas de Enfermerfa
de los gobiernos locales. Tam-
bién nuestro objetivo es llegar
las enfermeras jefe, matronas
jefe o equivalentes de los dife-
rentes gobiernos. Al mismo
tiempo tengo compromisos
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para aumentar el networking
entre las enfermeras y los cola-
boradores de la OMS y nues-
tros socios internacionales co-
mo el CIE. Pienso que mi rol
ha servido para reforzar y au-
mentar esta relacién, muchas
veces depende de qué hay en
la agenda en términos de al-
gunas de estas capacidades.

¢Cudles son tus objetivos

a corto, medio y largo
plazo?

Mi objetivo a corto plazo es
entender como mi figura pue-
de apoyar a las enfermeras en
los paises. Considero que la
OMS tiene que ejercer impac-
to en los paises. A largo plazo
es que las enfermeras estdn ca-
pacitadas con el conocimien-
to, la evidencia cientifica di-
rectamente relacionadas con
las estrategias globales. Que su
impacto en los paises también
se vea reflejado a nivel global.

:Cudl es tu papel en la
campana Nursing Now?
Cuando tomé posesién del
cargo fui invitada a conocer
Nursing Now y he participado
en diferentes reuniones. Tam-
bién he aportado conocimien-
to de la campanfa en los paises
apoyando esta colaboracién
que tenemos con el CIE y con
Nursing Now y con la OMS.
Este es principalmente mi pa-
pel, establecer un vinculo entre
la organizacién a la que perte-
nezco y la campafia. Nuestro
trabajo es el mismo, aumentar
el perfil de la enfermerfa. Tene-
mos una agenda para alcanzar
la sanidad universal y ha sido
natural que yo acabe formando
parte de la campafia.

:El director de la OMS cree
en las enfermeras? ;Tiene
un concepto moderno de la
enfermeria?

Creo que el doctor Tedros es
conocedor del impacto al que

Si no puede ver el video correctamente pinche aqui

las enfermeras pueden contri-
buir en los paises para hacer
una diferencia en la salud de
las personas. También entien-
de que las enfermeras son el
50% de la fuerza de trabajo,
en algunos paises el 80%.
Entiende la importancia de
movilizar a la profesién para
conseguir los objetivos de sa-
lud de la OMS. Pienso que es
bastante claro respecto a sus
objetivos sobre dénde estd
posicionando la enfermeria y
por qué es tan importante.

En Espaiia no contamos
con una enfermera jefe que
nos represente en el
gobierno, ;considera

El CGE reclama

esta figura

necesario que exista esta
figura en nuestro pais?

Cada pais debe decidir c6mo
organizar su estructura. Con-
sidero que lo que yo pongo
sobre la mesa es que es que si
la OMS ha elegido esta figura
es porque valora el liderazgo
que puede aportar dentro de
la organizacién para trasladar
las prioridades de los paises.
Existen ciertas lineas de traba-
jo sobre las responsabilidades
que tiene que asumir una en-
fermera jefe. Hoy queremos
estar seguros de que las enfer-
meras estdn consideradas co-
mo parte de la toma de deci-
siones dentro de cualquier
organizacion.

Florentino Pérez Raya, presidente del Consejo General de
Enfermeria reclama al Ministerio de Sanidad, Consumo

y Bienestar Social la creacién de esta figura a nivel nacio-

nal. El presidente de los enfermeros considera que la mi-

nistra de sanidad debe “tomar como ejemplo a la Organi-

zacién Mundial de la Salud y crear una figura similar en

el organismo que dirige”. Defiende, ademds, que “las en-

fermeras son las tituladas universitarias de la salud que

mds cercanfa tienen con los pacientes y s6lo con su pre-

sencia en la toma de decisiones se pueden mejorar ciertas

carencias de nuestro Sistema Nacional de Salud”.


https://youtu.be/9Al13Lp9YiM
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El Reto Nightingale
oromueve el liderazgo de
las enfermeras mas jovenes

INIGO LAPETRA. Singapur
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En el marco del Congreso In-
ternacional de Enfermeras,
que estos dias se estd celebran-
do en Singapur, el copresiden-
te de la campafia Nursing
Now en todo el mundo, Lord
Nigel Cirisp, se ha reunido con
el presidente del Consejo Ge-
neral de Enfermerfa de Espana,
Florentino Pérez Raya para
continuar avanzando en el des-
arrollo de esta campafiay de
las acciones que se llevardn a
cabo en 2020 con motivo del
Afio de la Enfermeras. Duran-
te el encuentro, Lord Nigel
Cirisp ha felicitado al represen-
tante espafiol por el alcance de
la campanfa en nuestro pais y es
que el pasado 14 de mayo se
constitufa oficialmente Nur-
sing Now Espafa y lo hacia
con la adhesién del Ministerio
de Sanidad, Consumo y Bien-
estar Social y el compromiso
expreso de la ministra de Sani-
dad, Marfa Luisa Carcedo. Pa-
ra Lord Nigel Crisp es funda-

mental contar con apoyos

como este que, ha asegurado,
“permiten visibilizar el trabajo
de las enfermeras” y convencer
a las mds altas instancias politi-
cas de que “invertir en la pro-
mocidn de las enfermeras es
invertir en salud”.

Invertir en la
promocion
de las
enfermeras
es invertir
en salud

En el transcurso de esta reu-
nidn, el representante de los
enfermeros en nuestro pais le
ha transmitido también el
impulso que la campana estd
alcanzando en las distintas
CC.AA. y es que cada vez son
mds las que, amparadas por
Nursing Now Espana, se han
adherido a esta iniciativa.

Lord Nigel Crisp ha desta-
cado que el éxito de Nursing
Now depende precisamente
de hasta qué punto se involu-
cre cada pais y ha puesto co-
mo ejemplo el de Espafia. “La
influencia a nivel global es im-
portante, pero lo que sucede a
nivel nacional es lo realmente
importante”, ha subrayado.

Acciones

Con el punto de mira puesto
en el ano 2020, declarado por
la Organizacién Mundial de la
Salud como el Afo de las En-
fermeras, el proyecto Nursing
Now trabaja ya en la progra-
macién de, al menos, seis gran-
des acciones que pondrdn el
acento en distintas facetas de la
profesién, entre ellas, la forma-
cién y el liderazgo. Precisamen-
te, una de estas acciones ha si-
do presentada en Singapur por
Shiela Tlou y Lord Nigel
Crisp, codirectores de la cam-
pafia Nursing Now: se trata
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del Reto Nightingale, dirigido
a las enfermeras mds jévenes.
“Queremos proporcionarles la
formacién necesaria para que
adquieran habilidades de lide-
razgo porque ellas son las lide-
res del futuro”, ha explicado
Lord Nigel Crisp. Por su parte,
el presidente del Consejo Ge-
neral de Enfermerfa de Espana
ha trasladado inmediatamente
al representante de Nursing
Now su interés por hacer que
esta iniciativa sea un éxito en
nuestro pais: “Creemos que se
trata de un proyecto muy inte-
resante porque supone asegu-
rar el liderazgo de nuestras en-
fermeras y su presencia en los
érganos en los que se toman
las decisiones. Por eso, quere-
mos que nuestras enfermeras
mds jévenes sean parte de este
reto y adquieran las habilidades
que en el futuro lleven nuestra
profesién atin mds alto”.

En esta linea, Lord Nigel
Crisp, miembro del Parla-
mento britdnico desde 20006,
ha hecho referencia a una re-
visién del potencial de las en-
fermeras a nivel global llevado
a cabo por este érgano legisla-
tivo y segin la cual “hay 24
millones de enfermeras en el
mundo, pero gran parte de
ellas no son capaces de llegar
al mdximo de su potencial.
Sélo con que consiguiéramos
que fueran un 1% mds efi-
cientes, y no me refiero a que
trabajen mds horas sino a que
lo hagan en un nivel superior,
el impacto en salud serfa in-
creible. Ese es el motivo por
el que yo estoy en esto”.

Para Annette Kennedy, pre-
sidenta del CIE, “es esencial
que las enfermeras puedan
desempefiar un papel mds
importante en los equipos
multidisciplinares, trabajando
a su mdximo potencial para
innovar y liderar. Necesita-
mos aprovechar la oportuni-
dad que el 2020 nos brinda

Si no puede ver el video correctamente pinche aqui

para forjar un futuro diferen-
te para nuestra profesién al
invertir en la préxima genera-
cién”, ha destacado Kennedy.

Oportunidad

El Reto Nightingale consistird
en conseguir que al menos
20.000 enfermeras menores de
35 anos puedan formarse de la
mano de profesionales expertos
en salud y liderazgo. En estos
momentos estd abierta la fase
de reclutamiento de estos lide-
res que el afio que viene com-
partirdn su experiencia y cono-
cimiento con las enfermeras
mds jévenes. El reto propone

Propone que
cada mentor
forme al
menos a 20
enfermeras

que cada mentor forme al me-
nos 20 enfermeras, aunque se
contempla también la creacién
de grupos mds pequefos
cuando las circunstancias asf lo
exijan. Para Florentino Pérez
Raya “se trata una gran opor-
tunidad para nuestras profesio-
nales mds jévenes, una oportu-
nidad para que desarrollen

habilidades de liderazgo, ges-
tién y direccién, habilidades
que van mds alld de la clinica.
Por ello, nos parece muy inte-
resante llevar este reto a Espafia
y conseguir que nuestras enfer-
meras mds jévenes estén prepa-
radas para asumir el liderazgo
que se espera de ellas”.

Nursing Now hoy

Lord Nigel Crisp ha hecho
también balance de en qué
momento se encuentra hoy
Nursing Now. “No cabe duda
—ha manifestado— del im-
portante desarrollo que esta
campafa ha ido alcanzando
en todo el mundo. Con los
tltimos datos disponibles, hay
ya 282 grupos en 89 paises.
En los dltimos meses, ha habi-
do un notable incremento de
paises de Latinoamérica y Eu-
ropa que se han sumado. Asf
que podemos decir que se estd
extendiendo por todo el mun-
do. Todavia no hay un Nur-
sing Now China ni un Nur-
sing Now Rusia y esos son
ahora dos de nuestros objeti-
vos, aunque puedo decir que
uno de ellos ya estd en mar-
cha. En cualquier caso, pode-
mos afirmar que la mayoria
de los grandes paises del mun-
do ya se han adherido y espe-
ramos que antes del fin de
afo seamos al menos cien”.


https://www.youtube.com/watch?v=StT9lt-CJE4
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“Debe invertirse para
incrementar el poder
adqguisitivo de las sanitarias”

I. LAPETRA / M. FERNANDEZ. Singapur

El britdnico Jim Campbell es
el director del departamento
de Personal Sanitario de la
Organizacién Mundial de la
Salud (OMS) y su participa-
cién en el Congreso del Con-
sejo Mundial de Enfermeras
(CIE), que se ha celebrado
estos dfas en Singapur, estd es-
trechamente ligada al minu-
cioso Informe sobre el estado
de la Enfermerfa en el Mun-
do que estdn llevando a cabo
expertos de ambas entidades y
cuyos resultados serdn presen-
tados el afo que viene. Ade-
mds, la sintonfa entre el CIE
y la OMS se ha reforzado con
la designacién de 2020 como
el Afio de las Enfermeras y las
Matronas.

La consecucién de los Obje-
tivos de Desarrollo Sostenibles
de Naciones Unidas para 2030
y, en particular, un acceso uni-
versal a la salud, principalmen-
te a la atencién primaria, pasan
necesariamente, segin Camp-
bell por invertir en la forma-
cién y el empleo —con buenas
condiciones de trabajo— de
los trabajadores sanitarios.

Un 70 por ciento de los tra-
bajadores sanitarios son muje-
res, pero en el caso de la en-
fermerfa, en algunos paises las
mujeres representan el 90 o el
95 por ciento del total. Por
eso, el dirigente de la OMS
sostiene que, ademds de in-
vertir en formacién y empleo,
concretamente se debe pensar

Si no pued r el video correctamente pinche aqui

en como generar oportunida-

des laborales que representen

una mejora del poder adquisi-

tivo de las mujeres y trabajen

en pos de la igualdad de géne-
»

Iro .

“Es clave que
colaboremos
enla
recoleccion
de datos”

Respecto a la radiografia de
la enfermerfa en el mundo en
la que trabaja junto a Conse-
jo Mundial de Enfermeras, se
espera que “sirva de referencia
para saber con fiabilidad
cudntas enfermeras hay en el
mundo, qué formacién tie-
nen, qué roles desempefan,

cémo se enfocan en el pais las
inversiones para crear equipos
multidisciplinares o cémo la
enfermera de prdctica avanza-
da puede liderar los equipos
de salud comunitaria”, explica

Campbell.

Influencia

El especialista en recursos hu-
manos cree que es importante
que los gobiernos y las asocia-
ciones nacionales colaboren en
la recoleccién de los datos es-
tandarizados para poder poner
datos reales sobre la mesa. Es la
tinica via para que esos datos
sirvan para influir en las politi-
cas nacionales, para generar de-
bate sobre cémo mejorar las
condiciones de trabajo, las
précticas y la calidad de los cui-
dados para ese objetivo comin
tan ambicioso como es la co-
bertura sanitaria universal.

‘ PORTADA

Cuando

vender moviles

es mas

rentable que
ser enfermera

[NIGO LAPETRA. Singapur

El desempleo es uno de los
grandes problemas que afectan
a las enfermeras en los paises
mds pobres y en vias de des-
arrollo. Sin embargo, cada vez
hace falta un mayor nimero
de ellas, tanto en estos paises
como en los desarrollados.
Este desequilibrio en el mer-
cado de trabajo es uno de los
temas que se han analizado en
el congreso de Singapur.

Atencion

Desde el Banco Mundial pi-
den al Consejo Internacional
de Enfermeras que analice la
situacién en estos paises en
los que hacen falta profesio-
nales y, sin embargo, muchas
enfermeras no encuentran
trabajo y hallan refugio en
otro tipo de actividades como

vender teléfonos mdviles, mds
rentable y menos sacrificado.
Asi lo explicaba Khama Ro-
go, director especialista del
Sector de la Salud en el Banco

“Tenemos
que dar a
conocer las
miles de
enfermeras
sin empleo”
Mundial y director del Grupo
de Salud de la Iniciativa del
Banco Mundial Salud en
Africa: “Tenemos que llamar
la atencién de todo el mundo

sobre las miles de enfermeras
que tenemos desempleadas en

Si no puede ver el video correctamente pinche aqui
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Aftica, por ejemplo. Muchas
de ellas encuentran refugio en
compaiifas de teléfonos mévi-
les, como vendedoras, porque
eso les da mds dinero que tra-
bajar como enfermeras y ade-
mds eso no las aleja de sus fa-
milias por las noches. Asf que
si td consigues mds dinero y
puedes estar con tus hijos por
la noche, ;por qué vas a bus-
car otro trabajo peor pagado
que te aleja de la familia? Por
eso queremos un nuevo enfo-
que sobre la enfermeria y las
habilidades que necesitan”.

Claves

Para el representante del Ban-
co Mundial, una de las claves
reside en adecuar las habilida-
des de las enfermeras a las ne-
cesidades que actualmente
exige el mercado laboral y es
que, en su opinién, en estos
paises existe un desequilibrio
entre ambas. “No se ha estu-
diado lo suficiente el mercado
y las habilidades de nuestras
enfermeras hoy no coinciden
exactamente con las que se
demandan”. Tanto los paises
del continente africano como
el resto de los paises en vias
de desarrollo tienen que em-
pezar a trabajar en ese senti-
do, al igual se estd haciendo
en los paises desarrollados, ha
explicado Rogo. “Estamos in-
tentando que exista un equili-
brio entre lo que producimos,
lo que necesitamos y lo que
utilizamos”, ha subrayado.

Analisis

Desde el Grupo de Salud de la
Iniciativa del Banco Mundial
Salud en Africa piden al Con-
sejo Internacional de Enferme-
ras que intervenga y analice es-
ta situacién porque si algo
tienen claro es que, a pesar del
desempleo, la necesidad de en-
fermeras es creciente.


https://www.youtube.com/watch?v=6k_gJ1Mu1jk
https://www.youtube.com/watch?v=WIoqfy9MaBg
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La investigacion,
clave en el
desarrollo de

NUEeVas

competencias
enfermeras

D. AYUSO / A. ALMENDROS. Singapur

Las enfermeras cada vez tienen
mds protagonismo en el Siste-
ma Nacional de Salud (SNS).
De ello han debatido en el
simposio “Ampliando compe-
tencias enfermeras ante los
nuevos retos’, que ha tenido
lugar en el marco del Congre-
so Internacional de Enferme-
ras de Singapur. “Cualquier
transformacién del SNS pasa
por las enfermeras. Es una
profesién que ha demostrado
su efectividad para la sosteni-
bilidad del sistema”, ha afirma-
do Alfredo Escaja, moderador
del simposio y presidente del
Consejo de Colegios de Enfer-
merfa de Castilla y Ledn.

Inés Casado, vicedecana de
la Facultad de Ciencias de la
Salud de la Universidad de Le-

De izda. a dcha. Juan José
Fernandez, Inés Casado,
Diego Ayuso y Francisco
Martin

6n y vicepresidenta del Cole-
gio de Enfermerfa de Leén, hi-
zo una reflexién acerca de la
relevancia que tiene la eviden-
cia cientifica para el desarrollo
de las nuevas competencias en

“Cualquier
cambio en
el SNS pasa
por la
enfermeria”

enfermerfa. “He hecho una in-
troduccién histérica en la que
muestro la necesidad de la in-
vestigacién para el desarrollo y
avance de la profesién. Los pa-
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sos que en los tltimos anos se
han ido dando en nuestro pais
han sido clave para favorecer el
desarrollo profesional que te-
nemos en la actualidad”, ha re-
saltado Casado.

Desarrollo
profesional

Juan José Ferndndez, repre-
sentante del Colegio de En-
fermerfa de Valladolid, ha si-
do otro de los ponentes. En
esta ocasién, Fernidndez ha
hablado de gestién enfermera.
“Debemos ser capaces de ges-
tionar todas las demandas de
salud que tiene nuestra pobla-
cién actuando sobre ellas y
consiguiendo actuaciones fi-
nalistas en las que nosotros
dentro de nuestra propia
competencia seamos capaces
de abordar y gestionar todas
las situaciones”, ha explicado.
El tercer ponente, Francisco
Martin, enfermero de emer-
gencias de UVI mévil de Va-
lladolid ha planteado la necesi-
dad de la deteccién precoz de
pacientes de alto riesgo en las
emergencias prehospitalarias.
“Para ello, debemos servirnos
de dos tipos de herramientas:
las escalas de edad temprana
que da la ponderacién de las
constantes vitales del paciente
ddndole unos valores estadisti-
cos, y los valores de 4cido ldc-
tico”, ha argumentado Mar-
tin. Y es que en el 4dmbito
especifico de la emergencia
prehospitalaria, “el enfermero
o enfermera tiene el papel fun-
damental de poder detectar de
forma rdpida que estamos ante
una enfermedad tipo depen-
diente y para ello, estas escalas
o marcadores prondsticos son
fundamentales; sobre todo
porque permite que el profe-
sional disponer de todos los
datos y tomar la decisién mds
adecuada”, ha finalizado.
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L 0s estudiantes de
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Enfermeria muy presentes
en el congreso de Singapur
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REDACCION. Singapur

Mids de 340 estudiantes de
Enfermeria de todo el mundo
se han reunido en la Asam-
blea de Estudiantes de Enfer-
merfa del Consejo Internacio-
nal de Enfermeras (CIE) para
debatir el futuro de la profe-
sién y cémo los estudiantes
de Enfermerfa y las enferme-
ras noveles pueden influir en
él. “Son el futuro de nuestra
profesién. Hemos de apoyar-
les y escucharles porque son
un colectivo importante en la
familia del CIE”, ha afirmado
Howard Catton, director ge-
neral del CIE.

La Asamblea de Estudiantes
es una oportunidad tnica pa-
ra que los estudiantes de En-
fermeria de todo el mundo
debatan las prioridades que
ellos mismos han identifica-
do. Entre los temas clave se
encuentran las redes sociales y
la salud mental, la transicién
a la prdctica y el liderazgo
temprano en la carrera.

En la actualidad, el CIE es-
t4 disefiando su marco de co-
laboracién con los estudiantes
cuyos planes preliminares pre-
sentd a los participantes el es-
tudiante becario del CIE Ju-
lidn Vadell Martinez.

“Los futuros
enfermeros,
clavesenla
promocion
de la salud”

En la sesién, los estudiantes
aprovecharon la oportunidad
para trabajar en los temas
prioritarios, en grupos reduci-
dos, intercambiando experien-
cias, aprendiendo los unos de
los otros y trabajando en una
estrategia para contribuir efi-
cazmente a estas cuestiones.
Asimismo, se ha celebrado un

debate intenso sobre la mejor
forma de colaborar con los es-
tudiantes a nivel mundial.

Futuro

“Los estudiantes de Enfermerfa
y las enfermeras jévenes repre-
sentan la nueva generacién de
profesionales sanitarios con un
amplio papel en la promocién
de la salud y el bienestar a nivel
global, fortaleciendo los siste-
mas sanitarios, en particular la
cobertura sanitaria universal, e
incrementando el impacto de
la profesién de enfermerfa”, co-
ment§ la analista Sénior de Po-
liticas de Enfermerfa y Salud
del CIE. “El CIE ha de liderar
el camino para potenciary la
influencia de los estudiantes,
asi como para influenciar el
desarrollo de futuros lideres en
los dmbitos de las politicas y la
préctica. Eso es precisamente
lo que hace la Asamblea de Es-
tudiantes”, anadid.


https://www.youtube.com/watch?v=ZzbOEqsfCus

ENFERMERIA FACULTATIVA ‘

PORTADA |

Espana explica al mundo |a
orescripcion enfermera

REDACCION. Singapur

La batalla por la prescripcién
enfermera en Espafia lleva ya
un largo recorrido y Mercedes
Goémez del Pulgar, directora
del Instituto de Investigacién
Enfermera del Consejo Gene-
ral de Enfermerfa (CGE), ha
aprovechado su estancia en el
congreso de enfermerfa de Sin-
gapur para explicar la trayecto-
ria de este decreto que se inicié
en 2005, con los debates para
la elaboracién de una nueva ley
del medicamento. El siguiente
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paso llega cuando las cortes
aprueban la Ley de Garantfas y
Uso Racional de los Medica-
mentos y Productos Sanitarios
(27/07/2006), seguidamente el
Congreso de los Diputados
respalda la Proposicién No de
Ley presentada por el Grupo
Socialista (28/04/2009); Con-
sejo de Gobierno de Andalu-
cia aprueba el decreto que
permite prescribir a los en-
fermeros (21/07/2009) y el
Congreso de los Diputados
aprueba la prescripcién enfer-
mera (22/12/2009).

Unos afos mds tarde, en
marzo de 2015, el Consejo In-

SN R q L) anoxp v*
Mercedes Gomez del u__‘ B
Pulgar durante su ponencia m ﬁ

terterritorial da luz verde al
RD de desarrollo de la pres-
cripcién enfermera. El Conse-
jo de Ministros aprueba el Re-
al Decreto de prescripcién
enfermera en octubre de ese
mismo afio. “Pero no como
deberia”, ha expuesto Gémez
del Pulgar. “El Gobierno del
Partido Popular aprueba un
texto con cambios sustanciales
con respecto al pactado con las
organizaciones colegiales de
enfermeros y médicos. Un tex-

#ICNcongress

“Todavia
faltaria la
culminacion
total del
decreto”

to diferente al que habia recibi-
do el visto bueno del Consejo
Interterritorial y del Consejo
de Estado”, ha afhadido. “Esta
situacién nos impedia expresa-
mente cualquier actuacién o
decisién enfermera relacionada
con estos medicamentos cuan-

do esta no vaya acompanada
de una prescripcién médica re-
alizada de forma oficial”, ha ar-
gumentado la directora del
Instituto de Investigaciéon En-

fermera del CGE.

Ultimos pasos

Con la llegada del Partido So-
cialista al Gobierno, Carmen
Montén se comprometié a
publicar “lo antes posible” un
nuevo Real Decreto de pres-
cripcién enfermera como so-
lucién rdpida, mientras de
forma paralela se trabaja en
una nueva modificacién de la
Ley del Medicamento para
que las enfermeras y enferme-
ros, dentro de su dambito de
competencias, sean incluidos
como prescriptores en los
mismos términos que el resto
de los profesionales. M.2 Lui-
sa Carcedo heredé el proyecto
ya pactado entre médicos y
enfermeros y ha seguido ade-
lante con la tramitacién del
Real Decreto hoy aprobado.
“Todavia faltarfa la culmina-
cién total y para ello desde el
CGE consideramos que el
ministerio debe realizar los
sistemas de acreditacién de las
CC.AA”, ha comunicado.
Gémez del Pulgar ha pro-
fundizado mds en el temay
ha explicado cudles son los ti-
pos de prescripcién, cdmo es
la receta enfermera u orden
de dispensacién enfermera, si
existen diferencias o no con la
médica, qué requisitos serfan
necesarios para acreditarse co-
mo prescriptor y qué compe-
tencias otorga la ley a las en-
fermeras en este dmbito.
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Un organismo regulador
facilitara la movilidad de
enfermeras entre paises

INIGO LAPETRA. Singapur

Los principales 6rganos regula-
dores de los paises mds avanza-
dos en el campo de la enferme-
rfa se han reunido en Singapur
—en la antesala del Congreso
del Consejo Internacional de
Enfermeras (CIE)—
para avanzar en mate-
ria de regulacién y
legislacién de la pro-
fesion. El G8 de los re-
guladores ha dado pasos
definitivos hacia la crea-
cién de un nuevo orga-
nismo regulador inter-
nacional que, entre
otras funciones, facilita-
rd la movilidad de en-
fermeras en todo el
mundo al contar con
sistemas de intercambio
de informacién y recono-
cimiento unificados y comu-
nes que permitan que una en-
fermera pueda trabajar en otro
pais con menos impedimentos
y burocracia de la que existe
actualmente.

Los representantes de Espa-
fia, Australia, Nueva Zelanda,
Estados Unidos, Reino Uni-
do, Irlanda, Canadd y Singa-
pur han presentado datos so-
bre el estudio que se estd
llevando a cabo sobre la me-
jor forma posible de estable-
cer unos criterios estandariza-
dos a nivel global para el flujo
internacional de enfermeras.

Florentino Pérez Raya, pre-
sidente del Consejo General
de Enfermeria de Espana, ha
manifestado que “la creacién
de este organismo va a ser algo
muy positivo para las enfer-

meras de todo el mundo. Sur-
gen nuevas oportunidades la-
borales y, no lo olvidemos, de
intercambio de experiencias y
conocimientos y debemos
contar con sistemas eficaces de
gestién y de intercambio de
informacién”.

“Es clave
defender
intereses
comunes de
la profesion”

La creacién del organismo
regulador internacional, que
adn no tiene nombre oficial,
se culminard en préximas
reuniones, como la que ten-
drd lugar en Dublin (Irlanda)
en octubre y, del mismo mo-
do, los principales reguladores
tomardn otras decisiones de
calado en el simposio interna-

cional de Chicago de 2020,

un afio clave en la historia de
la profesién y en el que se es-
peran numerosos avances y
pasos cruciales en el desarro-
llo profesional, tras la declara-
cién oficial por parte de la
OMS como el Afio de las En-
fermeras y las Matronas.

Prescripcion
enfermera

Pero en este importante
foro enfermero celebrado
en Singapur también se
han abordado avances en
materia de regulacién y
Espana ha tenido la posi-
bilidad de exponer su
experiencia como uno
de los paises mds avan-
zados en competencias, co-
mo sucede con la prescripcién
enfermera. “Debemos seguir
avanzando como profesién a
nivel global y nuestra experien-
cia en este ambito, como la de
otros paises del G8 en otros as-
pectos de la enfermerfa, puede
ser exportable a muchos luga-
res del mundo donde a las en-
fermeras se les niega esta capa-
citacién tan necesaria para el
sistema.

Resulta imprescindible uni-
ficar criterios y defender inte-
reses comunes porque los or-
ganismos reunidos en este
foro representamos a muchos
millones de enfermeras”, afir-
ma Pérez Raya, que ha parti-
cipado en la reunién junto al
vicesecretario general del

CGE, José Luis Cobos.
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FLL CGE consigue gue el
CIE recupere el espanol
como idioma oficial

-

[NIGO LAPETRA. Singapur

La segunda jornada arrancé
con los aplausos de toda la co-
munidad enfermera de Iberoa-
mérica y el Caribe por el im-
pacto que supondrd para los
millones de enfermeras que re-
presentan. Y es que, finalmen-
te, han conseguido que el idio-
ma espanol vuelva a ser lengua
de trabajo en la Junta Directiva
del CIE, lo que supone volver
a abrir las puertas de este érga-
no de gobierno mundial a to-
das las enfermeras hispanoha-
blantes, con independencia de
que dominen o no el inglés.

Esta decisién ha sido posi-
ble gracias a la negociacién
personal realizada por Floren-
tino Pérez Raya, presidente
del Consejo General de Enfer-
merfa de Espana, que lleva de-
fendiendo desde hace casi dos
afos la recuperacién del espa-
fiol como idioma en la Junta
del CIE.

Annette Kennedy eligié la
intervencién mds solemne del

CRN, “el discurso oficial de la

presidenta’, que tradicional-
mente imparte ante los presi-
dentes de la enfermeria de to-
dos los paises del mundo para
anunciar el acuerdo impulsado
con Espana. Durante su inter-
vencién oficial, la presidenta
del CIE lleg6 a reconocer que

“Vamos a
apoyar desde
hoy a las
personas que
no hablen
inglés”

la decisién de eliminar el espa-
fiol y el francés como lengua
de trabajo de la Junta Directi-
va del CIE “no fue una buena
idea” aunque es consciente de
que se adopté “con la mejor
voluntad y pensando en aho-
rrar costes y carga laboral”.
Como consecuencia de ello,

Shgapor

Florentiono Pérez Raya y Annette Kennedy junto a
las presidentas vy presidentes iberoamericanos

“la actual Junta ha decidido re-
vertirla para el ano 20217,

La presidenta del CIE quiso
dejar claro que el compromi-
so es firme y que, extraoficial-
mente, ya estd mds que asu-
mido: “queremos que quede
muy claro que, aunque esta
resolucién politica no se pue-
de aplicar hasta 2021, vamos
a apoyar desde hoy mismo a
las personas que no hablen
inglés”.

Enfermeria
iberoamericana

Por su parte, Pérez Raya, agra-
decié a la Junta Directiva del
CIE su sensibilidad y receptivi-
dad para dar soluciones a una
situacién que era injusta. Tam-
bién ha mostrado su agradeci-
miento a las presidentas y pre-
sidentes de los 14 paises de
Iberoamérica y el Caribe que le
dieron su confianza y delega-
ron en él como negociador.

‘ PORTADA

Espana recibe el premio
a la inclusividad del CIE
en su categoria de oro

INIGO LAPETRA. Singapur

El Consejo Internacional de
Enfermeras (CIE) entregé en
Singapur a la Organizacién
Colegial de Enfermeria de
Espana su mayor reconoci-
miento a la politica de inclu-
sividad de las instituciones
enfermeras. Se trata del Pre-
mio del CIE a la inclusividad
en su mdxima categoria, la
afiliacién de oro. Esta presti-
giosa distincién internacional
reconoce la capacidad de las
organizaciones nacionales de
enfermeras de representar y
trabajar para todas las profe-
sionales del pais con inde-
pendencia de dénde trabajen,
cudl sea su pensamiento poli-
tico social o cualquier otra ra-
z6n.

Un premio a las
300.000 enfermeras

El premio fue entregado per-
sonalmente por la presidenta

del CIE, Annette Kennedy, y

recogido por Florentino Pérez
Raya y Pilar Ferndndez, presi-
dente y vicepresidenta primera
del Consejo General de Enfer-
merfa de Espafia (CGE). Pérez
Raya valoré muy positivamen-
te este reconocimiento que ha
calificado como “un premio a
las 300.000 enfermeras espa-
fiolas, porque demuestran de
forma continua su inclusivi-
dad y su sensibilidad con los
pacientes. Las enfermeras y en-

fermeros que trabajan en Es-
pafa son un ejemplo de inclu-
sividad, de profesionalidad y
entrega, cuidando a sus pa-
cientes con las mdximas cotas
de excelencia y velando siem-
pre por su seguridad, con in-
dependencia de cualquier
factor ajeno a los propios cui-
dados, es decir, que nos da
igual quiénes sean, qué hayan
hecho, cémo piensen o a
quién voten”.

Si no puede ver el video correctamente pinche agqui

I



https://www.youtube.com/watch?v=XmiQXbpEp3o&t=1s
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Abu Dabi 2021, destino del
oroximo Congreso del CIE

INIGO LAPETRA. Singapur

La cita mundial de la enfer-
merfa, que ha tenido lugar es-
tos dfas en Singapur, ha llega-
do a su fin. Los enfermeros
asistentes han tenido la opor-
tunidad de entrar en contacto
durante cuatro dias con com-
pafieros enfermeros de profe-
sién de mds de 100 paises, co-
nocer un programa cientifico
de ritmo frenético y disfrutar
de Singapur. Durante la cere-
monia de clausura, el director
general del CIE, Howatd
Catton ha afirmado que “el
CIE estd comprometido para
disenar estrategias mundiales
para colaborar con los regula-
dores y garantizar la supera-
cién de estos retos y el mante-
nimiento de la seguridad de
los pacientes. Sélo podemos
garantizar la proteccién del

publico y la integridad de
nuestra profesién mediante
sistemas regulatorios eficien-
tes y robustos”.

Un futuro comun

En una ceremonia muy emo-
tiva, se ha dado el testigo tam-

Se espera
gue cuente
CcoNn Mas
de 6.000
delegados

bién al congreso de Abu Dabi,
que tendrd lugar en 2021, y se
ha agradecido enormemente

la asistencia a todos los ponen-
tes y presentes en estos dias
frenéticos en los que se ha
puesto de relieve el futuro de
la profesién en un escenario
de retos, donde la fuerza es ca-
da vez mds global y mdvil.

Proxima edicion

La edicién de 2021 serd orga-
nizada por la Asociacién de
Enfermeria de los Emiratos
(ENA) y apoyada por el Abu
Dabi Convention Bureau,
una divisién de Autoridad de
Turismo y Cultura de Abu
Dabi y el Centro de Exposi-
ciones Nacional de Abu Dabi
que serd la sede del evento. Se
espera que el congreso traiga a
mds de 6.000 delegados al

emirato.
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ares,

motor de la educacion
contra la homofobia

AM. GREGORIS / D. RUIPEREZ. Madrid

Espana se sitta entre los pai-
ses con una de las legislacio-
nes mds avanzadas y toleran-
tes proderechos LGTBI, que
se han ido consolidando a lo
largo de los afios con la ayuda
de una ciudadania abiertay
respetuosa. Aun asi, Espafia
ha salido este afio del top 10
de los paises europeos mds
respetuosos con los derechos
del colectivo, situdandose en el
puesto 11, tal y como apunta
el dltimo informe de ILGA
Europa, entidad internacional
referente en materia de dere-
chos LGTB. Asi, desde 2011,
cuando alcanzé el nimero 2,
nuestro pais ha descendido
nueve posiciones, dato muy
alarmante que no hace mds

50 anos de

que resefiar la necesidad de
abordar un problema grave de
retroceso en lo que a derechos

se refiere. Segtin un informe de
la Federacién Estatal de Lesbia-

“La
enfermera
facilita la
visibilizacion’

)

nas, Gais, Transexuales y Bise-
xuales (FELGTB), en 2017 se
denunciaron 623 incidentes de
odio por la orientacién sexual o
la identidad de género. Algo
inadmisible para una sociedad
tolerante como la espafiola.

reivindicacion

Hace ahora 50 afios, en la madrugada del 28 de junio de
1969, centenares de personas se rebelaron en los Estados
Unidos contra la opresién policial que sufrfa la comuni-
dad LGTBI en una revuelta sin precedentes que marcd,
para muchos el inicio del movimiento moderno por la li-
bertad y los derechos del colectivo. Fue frente al bar Sto-
newall Inn, un lugar de referencia situado en la neoyor-
quina Green Village, donde los manifestantes se
opusieron a los abusos de las fuerzas de seguridad, que los
humillaba, tratdndoles como pervertidos y delincuentes.

Esta fue sélo la gota que hizo rebosar un vaso que lleva-
ba afios llendndose y que dio lugar a una reivindicacién
que cumple ahora medio siglo. En Espafa la primera
marcha se organizé una década después, en 1978, y casi
7.000 personas participaron en la protesta.

Para que las nuevas genera-
ciones crezcan en valores de to-
lerancia, la presencia de enfer-
meras escolares en todos los
centros educativos resulta fun-
damental. El Consejo General
de Enfermeria reclama esta
medida como un pilar bdsico
para el desarrollo y la garantia
de la salud en los menores. Pe-
ro ademds de atender urgen-
cias, administrar medicacién y
llevar a cabo acciones de edu-
cacién para la salud, “las en-
fermeras pueden fomentar el
respeto entre compaferos y
ayudar a todos aquellos nifios y
nifias que sufran algtn tipo de
discriminacidn en los centros
escolares. No podemos con-
sentir que en 2019 Espana su-
fra un retroceso en las politicas
sociales que se han conseguido
tras tantos afios de lucha. Y es-
to, sin duda, se logra con edu-
cacién y formacién desde el
inicio de la vida”, asegura Flo-
rentino Pérez Raya, presidente
del CGE, con motivo del Dia
Mundial del Orgullo LGTBI.

Sexualidad

Asf lo confirma también Patri-
cia Castillo, vocal de Forma-
cién de la Asociacién Madrile-
fia de Enfermeria en Centros
Educativos. Nacional e Inter-
nacional (AMECE. N.I), que
asevera que es fundamental
que “la educacién para la sa-
lud, que incluye la educacién
sexual, esté incorporada en las
escuelas desde que los nifios
son pequeflos para que crezcan

abiertos y tolerantes a la di-
versidad. Es imprescindible el
seguimiento que las enferme-
ras hacemos a lo largo de una
etapa tan importante de sus
vidas en las que estdn, precisa-
mente, poniendo los cimien-
tos para construir su sexuali-
dad”. Cuando en un centro
educativo hay una enfermera
“se genera una relacién de con-
fianza que permite un acceso
natural tanto a los alumnos y
las familias como a los docen-
tes, facilitando el didlogo, la to-

LY

lerancia y la integra-
cién”, anade Castillo.
Asimismo, también posi-
bilita que la educacién afectivo
sexual sea un hilo a lo largo de
toda la vida del alumnado y fa-
cilita la visibilizacién del colec-
tivo LGTBI en el colegio y los
procesos de inclusién, protec-
cién y acompafamiento de es-
tos alumnos y sus familias.

Compromiso

“La educacién para la salud
viene condicionada por un
compromiso a la comunidad

escolar que promueva
valores bésicos sobre la
vida y la convivencia en
su entorno, con liber-
tad, igualdad y respeto
en la diversidad”, subraya
José Antonio Zafra, profe-
sor de la Escuela Superior de
Enfermerfa del Mar (Barcelo-
na).

Muchas veces es la enferme-
ra quien detecta estas situacio-
nes y se ponen en marcha los
procedimientos y protocolos
ante posibles casos de acoso y
“es algo que no podemos tole-
rar. Los colegios deben de ser
espacios de entendimiento y
convivencia y la presencia de
una enfermera puede resultar
de mucha utilidad”, concluye
Pérez Raya.
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del liderazgo enfermero como
IMmpulso al progreso

La gestién enfermera se en-
frenta a fortalezas, amenazas,
debilidades y oportunidades.
Repasar todas ellas ha sido el
objetivo de la primera mesa de
las jornadas sobre el “Rol de la
enfermera en gestién sanitaria”
que el Consejo General de En-
fermerfa (CGE) ha celebrado
en Madrid con el objetivo de
“hacer visible el papel de lide-
razgo de la enfermeria”, tal y
como ha explicado Pilar Fer-
ndndez, vicepresidenta del
CGE en la presentacién

Moderados por la gerente
de cuidados de la Comuni-
dad de Madrid, Lourdes
Martinez, para quien actual-
mente el sistema sanitario es-
td cambiando, unos “cam-
bios legislativos que deberfan
ser motivo para el progreso
de nuestra profesién”, pero
conociendo el punto en el
que se encuentra.

Asi, entre las debilidades,
Esther Rey, directora de En-
fermerfa del Hospital La Paz
de Madrid, ha senalado la
desconfianza de los profesio-
nales de enfermeria hacia los
lideres: “creen que no lidera-

La voz de la
enfermeria
debe tenerse
en cuenta en
todas partes

mos cuidados, que en el fon-
do se trata de poner y quitar
presencias, somos recursos
humanos, pero que entende-
mos poco de cuidados”. Sin
embargo, como cree que las
debilidades son oportunida-
des, Rey considera que hay
que crear escuelas de nuevos

lideres que resuelvan “la bre-
cha que hay entre los objeti-
vos de la entidad y las necesi-
dades de los profesionales”.

Para Rubén Flores, director
de Enfermeria del Gregorio
Maranén, entre las debilida-
des a corregir estarfa la des-
centralizacién de la gestién:
“lo que propugnaba Abril
Martorell no se ha cumplido,
tenemos poca capacidad de
maniobra en la gestién”. Ade-
mds, a su juicio, y aunque se
trabaja con contratos-progra-
ma, “se echan en falta mis in-
dicadores de los resultados en
salud de las enfermeras”.

Un ejemplo de esa rigidez lo
ponia la directora de Enferme-
ria de La Fe de Valencia,
Montserrat Casaldaliga, con
los problemas para la contrata-
cién de enfermeros sustitutos.
“Tenemos que realizar 26 pa-
sos administrativos para elegir

enfermeros” para adecuar las
necesidades de los distintos
servicios a las capacidades de
los profesionales. Algo que ha
llamado mucho la atencién de
los mds de 200 profesionales
asistentes a las jornadas.

Y es que como sefialaba
M.2 Victoria Crespo, directo-
ra de enfermerfa del Grupo
Quirdn Salud, “ala falta de
recursos humanos se le une la
falta de motivacién de las en-
fermeras. Debemos motivar-
les en su trabajo diario, por
eso los mandos intermedios
han de estar a pie de cama,
para dar valor al profesional y
al paciente”, ha subrayado.

La gestién también adolece
de una falta de definicién de
competencias, tal y como se-
fiala Pilar Garcia Ferndndez,
directora asistencial del Area
Oeste de Atencién Primaria
de la Comunidad de Madrid,
para quien se produce una
doble vertiente: “la resistencia

al cambio, pretendiendo se-
guir haciendo las cosas de la
misma manera’, y por otro
lado, que existen gran canti-
dad de “enfermeras especialis-
tas formadas, pero trabajando
en otro dmbito, algo que no
tiene ningtin sentido”.

Los mandos
intermedios
deben estar
apiede
cama

En el fondo, para Almude-
na Santano, directora de En-
fermeria del Hospital Puerta
de Hierro, gran parte de estas
debilidades reside “en el esca-
so autoconvencimiento del
potencial que tenemos. Las
enfermeras estamos en todo el
proceso sanitario, somos fun-
damentales para los resultados
en salud, pero el impacto so-
cial de los cuidados enferme-
ros no estd medido”. Por ello,
a su juicio, “es necesario que
en la toma de decisiones que
hacemos dfa a dia, debe que-
dar constancia del impacto en
salud que tenemos”.

Fortalezas y
oportunidades

Pese a ello, todos los ponentes
han insistido en que la enfer-
merfa y la gestién enfermera
tienen ante s fortalezas y opor-
tunidades que deben aprove-
char para que su voz se tenga
en cuenta en todos los 4mbitos
donde se toman decisiones.
Como destacaba Santano,
“nuestra capacidad de adapta-
cién, la masa critica que so-
mos es nuestra fortaleza, so-
mos disciplinadas y estamos
cualificadas”. En la misma li-
nea se ha expresado la direc-
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tora de Enfermeria de la Fe
de Valencia, para quien las
enfermeras estdn mds que
preparadas: “las que trabaja-
mos en gestién tenemos mds
de una carrera universitaria y
una media de tres mdsteres’.

A ello se suma, segtin Es-
ther Rey, directora de Enfer-
merfa de La Paz, “nuestro
compromiso y sentido de per-
tenencia, la capacidad de
adaptacién a los cambios, asf
como la sensibilidad ante el
sufrimiento y la pasién por
las personas”.

Por todo ello, Pilar Garcia,
directora asistencial del 4rea
oeste de Atencién Primaria,
conclufa que “el sistema sani-
tario tiene una enfermerfa
muy cualificada, con estrate-
gias como la cronicidad don-
de tiene mucho que aportar.
Hemos conseguido adelantar-
nos a las necesidades, coordi-
narnos, dar seguridad y ahora
toca contribuir entre todos a
dar visibilidad de todo lo que
hace la enfermera, poner en
valor su papel, a través de las
nuevas tecnologfas, de las re-
des sociales, apostar por la ge-
rencia de cuidados. El afo
2020 y Nursing Now deben
ser algo histérico y que dejen
huella, para que las enferme-
ras nos sentemos a la silla de la
representacion social y politi-
ca, como pieza clave para el
sistema sanitario”.

Victoria Crespo, directora
de Enfermerfa del Grupo Qui-
rén Salud, hacia también un
llamamiento a las supervisoras:
“Todos los que estdis en man-
dos intermedios sois grandes
lideres, pero os tenéis que po-
sicionar y venderos, proponer
VUeStros proyectos, para que se
implanten y sedis promotores
del cambio”. “Hay que hacer
un nuevo modelo de enferme-
rfa, pero primero nos lo tene-
mos que creer nosotras’, ha fi-
nalizado.
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La profesionalizacion,
oresente vy futuro
de la gestion enfermera

GEMA ROMERO. Madrid

Los directores de Enfermeria
gestionan el 60% del personal
y el 55% de los recursos eco-
némicos. Y sin embargo, en
muchas ocasiones su conti-
nuidad no depende de la eva-
luacién de sus resultados, sino
de criterios politicos coyuntu-
rales, de quién esté en el go-
bierno. Por ello, la principal
reclamacién de los ponentes
de la mesa de debate sobre
“Enfermerfa y gestién sanita-
ria: retos de futuro”, de las
jornadas “Rol de la Enferme-
rfa en Gestién Sanitaria” que
ha celebrado el Consejo Ge-
neral de Enfermerfa en Ma-
drid, ha sido precisamente la
profesionalizacién de la ges-
tién.

Moderados por Jesuis Sanz
Villorejo, presidente de la
Asociacién Nacional de Di-
rectivos de Enfermerfa (AN-
DE), durante el debate ha
quedado claro que la gestién
enfermera debe profesionali-

zarse y participar en la toma
de decisiones estratégicas.
“Con vocacién de seguir tra-
bajando en el futuro, para
que la realidad siga transfor-
mdndose, debemos pregun-
tarnos qué tipo de liderazgo
ejercemos en nuestro puesto
de trabajo y qué estrategias de
influencia, individuales y co-
lectivas queremos implantar.
Si no desarrollamos estrate-
gias como colectivo, la reali-
dad no se va a transformar”.

“El reto

es hacer
visible a la
enfermera en
la gestion”

Y es que, como sefialaba
Andién Goni, directora de
Enfermerfa del Hospital 12 de

Octubre de Madrid, nuestro
sistema sanitario deberd afron-
tar multiples retos que ya es-
tdn aqui: el envejecimiento, la
cronicidad, el progreso tecno-
16gico, la eficiencia y la soste-
nibilidad. “Las enfermeras no
s6lo somos las que estamos
mids cerca de la sociedad, sino
también las mds preparadas
para liderar el cambio que se
necesita. Hay multiples evi-
dencias de los roles avanzados
para disminuir costes y com-
plicaciones, asi como aumen-
tar la satisfaccion y la adhe-
rencia. Es la oportunidad de
crear un nuevo modelo con
enfermeras de prdctica avanza-
da, con habilidad para la toma
de decisiones, que pasa por-
que se normalice esta figura,
con los diplomas de préctica
avanzada’.

De la misma opinién es
Gemma Martinez, directora de
Enfermeria del Clinic de Bar-
celona, para quien “el modelo
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organizativo es el de coordina-
dor asistencial, y el rol auténo-
mo que es el que hace crecer la
gestién enfermera, con compe-
tencias y actividades que puede
generar enfermerfa de cara al
paciente, potenciando los roles
avanzados”. “Lo que gestiona-
mos son personas, no planillas,
deberfa darse el reconocimien-
to y las herramientas para ges-
tionar a los profesionales y no
perder el tiempo en cosas que
hacen mucho ruido, pero po-
cos resultados”, ha destacado.

Para Ana Gloria Moreno,
directora de Enfermeria de la
Fundacién Jiménez Diaz, “las
direcciones ya no son lo que
era, estdn a pie de cama, con
los profesionales y con el pa-
ciente. Cuanto mds cuidemos
a nuestros profesionales mejor
trabajardn y cuidardn a los pa-
cientes”. Asi, ponfa como
ejemplo la proliferacién de
consultas de enfermerfa en
distintos servicios, pues “estd
demostrado que disminuyen
los reingresos, su impacto en
la economia y la sociedad es
evidente, hay que creérselo”,
ha sefialado.

Asumir el liderazgo

El presidente del Consejo Ge-
neral de Enfermeria, Florenti-
no Pérez Raya, ha manifestado
ser “consciente de las dificulta-
des que comporta gestionar
unos recursos insuficientes. Yo
les animo en esta mafiana a ser
la voz de todos aquellos com-
pafieros y compafieras que
muchas veces quieren hacer las
cosas lo mejor posible pero
materialmente no llegan y su-
fren de desencanto y, muchas
veces, de verdadera frustra-
cién”.

“Les he escuchado con enor-
me atencién y les confieso que
me han generado, a pesar de
las dificultades, una enorme
confianza en el futuro. No s6-

Si no puede ver el video correctamente pinche aqui

lo porque saben ustedes muy
bien lo que se traen entre ma-
Nos como gestores sino porque
estoy convencido de que no
van, no vamos a tolerar nin-
gan intento de suprimir ni de
minorar el importante papel
que, en todos estos afos de
desarrollo ejemplar de nuestro
Sistema Nacional de Salud,
han venido desempefiando las
direcciones de Enfermeria,
tanto en Asistencia Primaria
como Especializada”.

“No
debemos
esperar a gque
nos den el
liderazgo “

Pero las enfermeras no de-
ben esperar a que les den el li-
derazgo, deben asumirlo. Asf
opina Encarna Ferndndez del
Palacio, directora de Enferme-
ria del hospital Clinico San
Carlos, para quien “el lideraz-
go de cada enfermera se lo ga-
na uno en el dia a dfa, ese es
nuestro reto de futuro. La ne-
cesidad de estar en todos los
dmbitos de decisién, estar
donde la enfermerfa tiene algo
que decir, en todas las dreas,
asumir nuestro papel de que

como enfermeras tenemos
mucho que decir. O estamos
al frente u otros cogerdn las
riendas por nosotros”, ha ad-
vertido, en clara referencia a la
atencién que quieren prestar
los farmacéuticos en la mal lla-
mada “farmacia comunitaria”.

En la misma linea se expre-
saba Cristina Cuevas, jefe de
Servicio de Enfermerfa en la
Subdireccién de Titulos del
Ministerio de Ciencia, Innova-
cién y Universidades, para
quien “debemos estar presentes
en todos los 4mbitos de deci-
sién. Tenemos que confiar en
nuestra aportacion, en nuestro
valor sanitario y de salud, en
nuestras capacidades de aporta-
cién, que son enormes”.

Y eso pasa por hacer visible
la labor de la enfermeria y de
la gestién de enfermeria, tal y
como ha sefalado Teresa Lla-
cer, directora de Enfermerfa
de la Clinica Universidad de
Navarra en Madrid. “La so-
ciedad estd cambiando, los
pacientes estén cambiando, la
enfermeria tiene que demos-
trar su competencia profesio-
nal, con cuidados excelentes,
medibles, coste-efectivos. So-
mos enfermeras que gestiona-
mos, no podemos olvidar el
eje de nuestro cuidado que es
el paciente, pero el reto es ha-
cer visible a esa enfermera en
la gestién del hospital”.


https://youtu.be/f8lA2NaUMoM
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El CGE reconoce a los
enfermeros de los hospitales
CcON Mejor reputacion

ANGEL M. GREGORIS. Madrid

Los equipos de enfermerfa de
los hospitales con mejor repu-
tacién de Espana han recogi-
do un doble reconocimiento
de manos del Consejo Gene-
ral de Enfermeria y del Moni-
tor de Reputacién Sanitaria
(MRS) por su labor funda-
mental en el dfa a dia del fun-
cionamiento de la sanidad en
nuestro pais. “Hemos querido
distinguir la labor de aquellas
direcciones de enfermeria cu-
yos hospitales han obtenido
unos elevados niveles de reco-
nocimiento en el MRS. Nin-
guno de esos hospitales habria
obtenido una reputacién si-
milar de no haber contado
con unos profesionales enfer-
meros y enfermeras con la
ciencia, la conciencia y el
compromiso de los que he-
mos premiado y de otros mu-
chos que todos sabemos son
un ejemplo a seguir a la hora
de proteger la salud y garanti-
zar la seguridad de los pacien-
tes con autonomia, compe-

tencia y ética’, ha afirmado
Florentino Pérez Raya, presi-
dente del Consejo General de
Enfermeria.

Premios
para once
hospitales
publicos
y CINCO
privados

Las directoras de enfermeria
de los once hospitales publicos
y cinco privados con mejor re-
putacién han recibido la dis-
tincién y han querido agrade-
cer este gesto del CGE. “Para
NOosOtros es un reconocimiento
en la mejora que intentamos
hacer todos los dfas con nues-
tros pacientes. Es un espaldara-
z0 a la enfermerfa en sus cuida-
dos del dfa a dfa”, ha destacado
M.2 Victoria Crespo, gerente

Si no puede ver el video correctamente pinche aquf
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de talento y desarrollo de En-
fermerfa de Quirénsalud Ma-
drid. En esta misma linea se ha
manifestado Almudena Santa-
no, del Puerta de Hierro Maja-
dahonda, que ha reconocido
que es una distincién necesaria
porque “el dia a dia nuestros
pacientes estdn ah{ con las en-
fermeras y me hace mucha ilu-
sién entregarles este reconoci-
miento”.

Productos sanitarios

Ademds, MRS también ha en-
tregado premios a los fabrican-
tes de productos sanitarios con
mejor reputacién. Empresas
comprometidas y muy bien
valoradas por estos profesiona-
les, que les ayudan con las me-
jores herramientas para su tra-
bajo diario. B. Braun, 3M,
Coloplast, Smith & Nephew,
Convatec, Bayer, Medtronic,
Urgo, Hartmann, Fresenius
Kabi, Molnlycke, Abbot, Bec-
ton Dickinson, Roche y John-
son & Johnson son las 15
compafias que han sido reco-
nocidas en esta ocasion.

Natalia Schmarsow, jefa de
producto linea Hospital Care
de B. Braun, ha sido la encar-
gada de recoger este diploma
para la compafifa junto a Flo-
rence Rouméas, jefa de Comu-
nicacién Corporativa. “Traba-
jamos todos los dias para que
las enfermeras realicen su labor
de manera segura, asi que es
muy importante un reconoci-
miento como este”, ha resalta-
do Schmarsow.
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Los representantes de la ANEP antes de entrar a la reunion

INnstituciones
Penitenciarias se
compromete a
revisar las
funciones de los
enfermeros

MARINA VIEIRA. Madrid

Tras una reunién mantenida
con los representantes de la
Asociacién Nacional de En-
fermeria de Instituciones Pe-
nitenciarias (ANEDP), el secre-
tario general de Instituciones
Penitenciarias, Angel Luis
Ortiz, se ha comprometido,
entre otros asuntos, a modifi-
car las funciones que la ley
determina para los enferme-
ros de prisiones. Asf lo han
comunicado los representan-
tes de ANEP en una carta
que ha sido remitida a todos
los socios. “El secretario gene-
ral afirma que es suficiente su
firma para llevar a cabo esta
reforma, por lo que se puede
poner en marcha el proceso
necesario para que tal modifi-

cacién llegue a término”, ex-
plican en la carta.

Norma arcaica

Esta norma, sin modificacio-
nes desde la época de Franco,
deja a estos profesionales sin
autonomia profesional alguna
Han contado con el apoyo
tanto del Consejo General de

“Se han
ofrecido
adaruna
respuesta
cuanto antes”
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Enfermerifa comom de gran
parte de los enfermerosque
forman parte de Instituciones
Penitenciarias, presentando
recientemente una recogida
de firmas para dar a conocer
en el Ministerio del Interior la
precaria situacién a la que se
enfrentan.

Otros asuntos clave

Ademds, en la reunién mante-
nida con el secretario general
de Instituciones Penitencia-
rias, los enfermeros han hecho
ver que es necesario actualizar
el complemento especifico
profesional, no ajustado al del
resto de los trabajadores de
prisiones, algo a lo que el alto
cargo se ha comprometido a
“pelear cuanto puedan ante
Hacienda”, pues “sus compe-
tencias no alcanzan” a poder
asignar el complemento exigi-
do por parte de la asociacién
nacional de enfermeros. Tam-
bién se han puesto sobre la
mesa asuntos relacionados con
las horas de guardia y la forma
de retribuirlas y el “amparo le-
gal de los enfermeros cuando
nos debatimos entre actuar
por la vida del paciente o
cumplir la legalidad vigente
que nos limita la toma de de-
cisiones sobre el uso de medi-
cacién, a veces necesaria’,
concreta la carta remitida a to-
dos los socios de ANEPD. La
Secretarfa General de Institu-
ciones Penitenciarias se ha
comprometido a analizar todo
y dar una respuesta lo antes
posible. Desde la ANEP con-
sideran esta reunién “positiva
para la enfermerfa penitencia-
ria” ya que “tras las palabras
del secretario general, enten-
demos que se inicia la reforma
de la enfermerfa de Institucio-
nes Penitenciarias”, concluye
la carta que resume punto por
punto todos los asuntos trata-
dos en la reunién.



https://youtu.be/jEkg7kGc2eQ
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Una enfermera diseha un dispositivo de

contencion pionero para bepbes prematuros

ALICIA ALMENDROS. Madrid

Llegan antes de lo previsto y
algunos de sus sistemas no se
encuentran lo suficiente ma-
duros para afrontar la vida
fuera del ttero. A esta situa-
cién es a la que se enfrentan
alrededor de 15 millones de
bebés que nacen cada ano de
forma prematura en todo el
mundo. Ahora, Silvia Vicen-
te, enfermera de la Unidad
de Cuidados Intensivos Neo-
natales (UCIN) del Hospital
de la Santa Creu i Sant Pau
de Barcelona y miembro del
Grupo de Investigacién en
Cuidados del Instituto de In-
vestigacion Biomédica de Sant
Pau, ha disefado el dispositi-
vo Swaddy, que disminuye el
estrés del bebé durante el pro-

cedimiento del peso, contri-
buyendo a favorecer su des-
arrollo neurolégico. “Pensa-
mos en hacer un estudio en

“Los
resultados
demostraron
que los
bebeés
mejoraban”

nifios por debajo de 1.500
gramos de peso porque nos
dimos cuenta de que el proce-
dimiento de pesar a estos pe-

quefos era muy estresante de-
bido a que requerfa retirar los
nidos de contencién que utili-
zamos habitualmente en la
UCIN?”, argumenta la enfer-
mera. “Hicimos un ensayo cli-
nico en el que comparamos el
peso con contencidn frente al
peso sin contencién en el mis-
mo nifio. Valoramos la fre-
cuencia cardfaca, la respirato-
riay la escala de dolor. Y los
resultados demostraron que
con la contencién mejoraban
estos tres aspectos de manera
significativa’, afade.

Experiencia

El Swadldy es un dispositivo de

ropa, eldstico y suave que favo-

rece la posicién de flexién, po-
sicién que dificilmente puede
llevar a cabo un bebé muy pre-
maturo debido a la inmadurez
de su patrén flexor. Aunque el
desarrollo del tejido muscular
comienza antes del nacimien-
to, la diferenciacién de las fi-
bras musculares se considerard
incompleta antes de las 40 se-
manas de gestacién. Ademds,

“Estan
elaborados
de una pieza
de algodon
de elastano
ajustable”

en ocasiones los bebés muy
prematuros ingresados en las
UCIN muestran una curvatu-
ra cervical exagerada con posi-
ciones de hiperextensién del
cuello, producidas por ser por-
tadores de ventilacién mecdni-
ca, entre otras causas. Esta
postura debilita los musculos
flexores del cuello y esto tiene
como resultado dificultades
para que el bebé centre la ca-
beza y se coordine con la linea
media corporal. “El dispositivo
lo disené con los conocimien-
tos adquiridos durante mi tra-
yectoria como enfermera neo-
natal, tras buscar mucho sobre
el tema y ante las necesidades
que observamos en el dia a
dia. Swaddy tiene un gorrito
incorporado para proporcio-
nar limites fisicos también por
la parte de la cabeza; tiene co-
mo una especie de bolsita en
las extremidades inferiores pa-
ra que puedan estar en flexién
y posee una cinta que favorece
la posicién mano con mano
para que puedan tocarse las
manos y chuparse el dedo...
estas son posiciones muy con-
ciliadoras para ellos”, resalta
Silvia Vicente.

Materiales

Los dispositivos estdn confec-
cionados de una pieza de al-
goddn de elastano ajustable,
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“Ademas,
permite que
la madre
tome
contacto con
su piel”

el tejido es fino y suave para
evitar el calentamiento en ex-
ceso del bebé, y tiene una
abertura delantera que permi-
te la observacién directa de
los profesionales. “Ademds,
permite que la madre tome
contacto con su piel durante
un tiempo y se impregne de
su olor a fin de que el bebé
sienta la compania de esta
cuando esté ausente”, prosi-
gue la enfermera.

El estrés que producen al-
gunos procedimientos en la
UCIN puede provocar altera-
ciones en la maduracién del
cerebro de estos bebés, y du-
rante este periodo neonatal, la
reduccién de estimulos estre-
santes es una de las funciones
principales de los equipos de
Neonatologfa. El dispositivo
Swaddy disminuye el estrés
del bebé prematuro ante pro-
cedimientos como el peso en
la UCIN y por lo tanto con-

tribuye a favorecer su confort.
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“Ser hombre o mujer
iNnfluye en coOmMo
intervenimos el dolor”

A. ALMENDROS / D. RUIPEREZ. Madrid

Manuela Monleén empezé a
trabajar como enfermera rural
en la Comunidad Valenciana
y después desarrollé su carrera
en hospitales grandes y tam-
bién en centros de Atencién
Primaria donde trabaja actual-
mente en Madrid. Ha realiza-
do muchos cursos y cuenta
con una formacién especifica
en el campo del dolor.

Normalmente las personas
no tenemos miedo a la
enfermedad en si, lo que
tememos es al dolor o al
padecimiento que pueda
acarrear esa enfermedad.
Has buceado mucho en este
tema y culminaste tu
doctorado con una tesis que
expusiste hace unos afios
llamada “Intervencién
enfermera en el dolor
crénico”. ;Cudles son las
principales conclusiones a

las que llegaste?

Para hacer la tesis estuve estu-
diando el dolor crénico du-
rante cinco afio en Atencién
Primaria y una de las conclu-
siones principales es que las
enfermeras no vemos el dolor
como un problema enferme-
ro. Ademis, entre otras obser-

“Debemos
abordar el
dolor de
forma
integral”

vé que existen diferencias en-
tre el sexo de las enfermeras,
si es hombre o mujer atende-
mos e intervenimos de una
forma u otra. Y que de alguna
forma nuestras intervenciones
ante el dolor van mds por el
campo fisico y tenemos me-

Si no puede ver el video correctamente pinche aqui

nos en cuenta las otras esferas
humanas que son lo social, lo
psicoemocional y valores y
creencias.

¢Cudles son las diferencias
en la atencidn si el
enfermero es hombre o
mujer?

Sobre todo, se daban a la hora
de la intervencién. Lo que hice
fue seguir la etiqueta diagnésti-
ca de dolor crénico y qué in-
tervenciones entraban. Ade-
mas, lo relacioné con los CIAP
y vimos que ademds la edad
también influfa: a mds mayor
mds psicoemocional en la in-
tervencién. Y entre hombre y
mujer vimos que los hombres
iban a la intervencién con me-
dicacidn frente a las mujeres
que iban mds a la escucha acti-
va, a lo que son las esferas
emocionales.

Y que no se pueden dejar de
lado... Entiendo que, segiin
esto, tu tesis muestra que la
mujer enfermera es la que
mejor aborda el dolor

Si, de alguna forma el aborda-
je del dolor tiene que ser de
forma integral. Vefamos que
lo que mds mirdbamos era esa
parte fisica y la de medica-
cién, algo que de alguna ma-
nera nos pasa a los profesio-
nales sanitarios en general.

Quizds en los tdltimos afios,
sse ha medicalizado todo
mucho?

ENTREVISTA

Manuela Monledn

Si, es importante conocer la
medicacién, pero teniendo en
cuenta las otras necesidades
que aparecen, porque estd de-
mostrado por la Asociacién
Internacional de Estudio del
Dolor que el este tiene que
abordar de forma integral.

En general, no sélo la
perspectiva enfermera, la
sociedad estd
sobremedicada.

Es la solucién fécil: una
pastilla y se soluciona el
problema.

Forma parte de la sociedad.
De alguna forma estamos en
una cultura “del ya”. Es decir,
vamos al médico o a la enfer-
mera y lo que quiero es que
me quiten el dolor de cabeza
cuanto antes, para seguir fun-
cionando, y no nos plantea-
mos qué podemos darle a
nuestra salud. Que serfa esa
parte no fisica que tenemos
que hacer que incluye un cui-
dado fisico, pero de concien-
ciacién. Las enfermeras debe-
mos potenciar el autocuidado.
Si tienes un dolor de cabeza
debemos tener unos cuidados,

un manejo del estrés o de la
patologia y tu vas a usar una
medicacién y lo hards bien
con ese soporte de la enferme-
ra en la educacién; pero el pa-
ciente debe poner una parte
no medicalizada que le ayude
a vivir mejor y que prevenga
esos dolores de cabeza.

“Uno de
cada seis
pacientes
tiene dolor
cronico”

Dices en tu tesis

que el 80% de los casos

de dolor crénico los veis

en Atenciéon Primaria,

:Qué podria mejorar este
primer punto de entrada

al sistema sanitario para
que el dolor no pase
desapercibido?

Siempre decimos que la AP es
el punto de entrada, pero
también es el de quedada por-
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que estamos entrando y nos
quedamos durante el segui-
miento, porque hay que re-
cordar que uno de cada seis
pacientes tiene dolor crénico.
Lo que necesitamos es forma-
cién para hacer un buen cui-

dado integral del dolor.

Recientemente,

hemos visto en algunos
medios de comunicacién,
que muchos jévenes estin
usando jarabes de la tos que
tienen codeina como una
droga recreativa. ;Qué nos
puedes contar sobre este
tema?

Primero no quiero alarmar
sobre el uso de los opioides de
forma ldadica. Es cierto que el
jarabe de la tos viene muy
bien en dosis terapéuticas en
dolor leve y moderado y se
usa para eso y para la tos seca.
Pero es verdad que el mal uso
o abuso de esa medicacién
puede llegar a provocar en los
jévenes una sensacién de pla-
cer, consiguiendo los mismos
efectos que la marihuana. Pe-
ro no hay alarma nacional, de
momento.



https://youtu.be/qsaLUmpT2Fc
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Voluntariado en Marruecos:
“Pese al cansancio y al estrés,
orevalece siempre la ilusion”

Ignacio Kauffman, voluntario en Agadir con Enfermeras Para el Mundo, cuenta su
experiencia como cooperante en esta regién de Marruecos

COOPERACION

IGNACIO KAUFFMAN. Agadir (Marruecos)

Inicié mi aventura en tierras
norafricanas hace aproxima-
damente cinco meses, lleno
de ilusién y expectativas, aun-
que consciente del dificil reto
que tenfa por delante. Me
mudaba a las exdticas costas
del sur de Marruecos, concre-
tamente a la capital pesquera
del pais, Agadir, una ciudad
llena de contrastes dominada
por su imponente playa y por
la riqueza gastronémica y cul-
tural del pueblo amazigh. An-
te mi, tenfa nada menos que
el desafio de sumergirme en el
mundo de la cooperacién de
la mano de Enfermeras Para
el Mundo, y haciéndolo ade-
mds como parte activa de un
proyecto que busca combatir
un problema candente en la
sociedad marroqui: la violen-
cia contra las mujeres.

En colaboracién con la Aso-
ciacién Marroqui de Planifica-
cién Familiar, y con apoyo de
la sociedad civil y entidades de
otros sectores, Enfermeras Pa-
ra el Mundo viene trabajando
desde hace tiempo para refor-
zar la atencién de las mujeres
victimas de violencia en una
de las zonas que registra peo-
res indicadores en desigualdad
de género, como es la regién
de Souss-Massa. Y, durante
mis cinco meses'de pricticas
en la organizacién, mi labor
ha sido la de apoyar todos los
esfuerzos encaminados a lo-
grar este objetivo.

“El 75% de
ENVIEES
ha sufrido
violencia por
parte de su
pareja”

RAEE

Trabajar para Enfermeras
Para el Mundo me lo planteé
como una oportunidad que
no podia rechazar. A fin de
continuar mi formacién aca-
démica en estudios de coope-
racién y desarrollo, tener una
primera experiencia en terre-
no no sélo suponia un ali-
ciente, sino también una to-
ma de contacto del que
quiero hacer mi dmbito pro-
fesional en el futuro. Menti-
ria si dijese que todo ha sido
un camino de rosas. A decir
verdad, se viven muchos mo-
mentos de frustracién cuan-
do las cosas no salen como se
espera o cuando surgen pro-
blemas inesperados. Aunque,
pese al cansancio y al estrés,
prevalece siempre la ilusién y
conviccién de que el trabajo
realizado puede marcar los
pasos hacia un cambio futu-
ro.

Llegado al final de mi aven-
tura en Agadir, echo la vista
atrds y no podria estar mds sa-
tisfecho por todo lo que esta
experiencia ha representado.
Haber tenido la opertunidad
de formar parte deun proyec-
to ambicioso junto a profesio-
nales entregados, y trabajar
mano a mano con todas aque-
llas personas implicadas en la
atencién de las mujeres victi-
mas de violencia de género,
compartiendo experiencias e
intercambiando opiniones, ha
enriquecido ain mds si cabe
este periodo de mi vida. Sin
olvidar los innumerables paisa-
jes —los altos picos del Atlas,
las dunas del Sdhara o la costa
atlintica— y la diversidad de
culturas —en un mismo terri-
torio conviven drabes, amazigh
y saharauis— que ofrece Ma-
ITuecos.

Queda mucho por hacer en
materia de violencia e igualdad
de género, especialmente en

“Trabajar con
EPM era una

oportunidad

que no podia
rechazar”

un pafs en el que los derechos
de las mujeres quedan en oca-
siones desamparados ante la
ley, como es la violencia contra
las mujeres dentro del matri-
monio. Proyectos dirigidos a
luchar contra estos problemas
estructurales, arraigados en
una sociedad fuertemente pa-
triarcal, son un pilar esencial,
aunque no la solucién, para
revertir estas practicas social-
mente normalizadas. La labor
de Enfermeras Para el Mundo
en Marruecos es el reflejo de la
voluntad por cambiar dichas
précticas desde abajo, fomen-
tando campaiias de sensibiliza-
cién y formando y dotando de
herramientas a quienes partici-
pan, aun de forma desaperci-
bida, en el proceso de atencién
de las mujeres victimas de vio-
lencia de género.

A falta de tan solo unos dfas
para que finalice mi estancia
en Agadir, puedo decir que
esta experiencia ha tenido sin
duda alguna un impacto muy
positivo en mi. Poder vivir la
cooperacién desde dentro, en
terreno, con todo lo bueno y
lo malo que ello conlleva, me
ha dado una perspectiva muy
diferente de esta profesién.

MAS .
INFORMACION

Tel.: 91 334 55 33
www.enfermerasparaelmundo.org

Siguenos en L—f y fg



http://www.enfermerasparaelmundo.org
https://www.facebook.com/pages/Enfermeras-Para-el-Mundo/194555217255725
https://twitter.com/EnfermerasEPM
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INnformes clinicos en el
Sistema Nacional de Salud

FRANCISCO CORPAS. Director de Asesorfa Juridica CGE

ENFERMERIA FACULTATIVA

LEGISLACION

Hoy toca hablar de la relevan-
cia juridica que el Real De-
creto 1093/2010, de 3 de
septiembre, por el que se
aprueba el conjunto minimo
de datos de los informes clini-
cos en el Sistema Nacional de
Salud, tiene para la profesién
enfermera, al consagrar en el
plano juridico los diagnésti-
cos, las intervenciones y los
resultados de enfermeria den-
tro de dichos datos.

Objetivo

Esta norma tiene por objeto
establecer el conjunto mini-
mo de datos que deberdn con-
tener los documentos clinicos,
cualquiera que sea el soporte,
electrénico o papel, en que los
mismos se generen.

Para el dmbito de la profe-
sién enfermera, el documento
de relevancia serd el informe
de cuidados de enfermerfa, tal
y como aparece en el Anexo
VII de esta norma.

Los contenidos del informe
de cuidados de enfermeria
podrdn ser incluidos en algu-
nos de los informes clinicos
médicos, en cuyo caso, dardn

lugar a informes conjuntos
del equipo médico-enferme-
ro. En este caso, este informe
ha de respetar los contenidos
minimos establecidos en cada
uno de los modelos de datos
que se integran.

El citado Anexo VII recoge
expresamente los datos que se
integran en el referido infor-
me de cuidados de enferme-
ria, y dentro de ellos, los de
cardcter asistencial incluyen
las causas que generan la ac-
tuacién enfermera, el motivo
del alta o derivacién enferme-
ra, los antecedentes y entorno.

Desde el punto de vista
asistencial, la relevancia del
Real Decreto deriva del ex-
preso reconocimiento que ha-
ce en dicho Anexo a la obli-
gacién de incorporacién en el
informe de enfermerfa de los
diagnésticos, las intervencio-
nes y los resultados de enfer-
merfa, conforme a la clasifica-

cién NANDA.

Destacable

Respecto de los diagndsticos,
la norma diferencia dos tipos:
diagnésticos enfermeros re-

—”

sueltos y diagndsticos enfer-
meros activos. En el primer
caso, se trata de destacar
aquellos diagnésticos, ya re-
sueltos, que puedan resultar
de interés para prever poste-
riores apariciones. Los diag-
ndsticos activos se definen co-
mo aquellos diagnédsticos
presentes en el momento de
la elaboracién del informe.

Tras el diagnéstico enfer-
mero, las intervenciones en-
fermeras se configuran como
las actuaciones profesionales
que se estdn llevando a cabo
en el momento de elabora-
cién del informe.

Por su parte, los resultados
de enfermeria son los selec-
cionados para identificar la
evolucién del paciente, como
consecuencia de las interven-
ciones planificadas.

Finalmente, el informe debe
incluir las alertas o adverten-
cias clave de cardcter objetivo
que por su especial trascen-
dencia deban ser resaltadas
para ser tenidas en cuenta por
cualquier profesional que de-
ba prestar atencién, asi{ como
las valoraciones del profesio-
nal, siempre que sean de au-
téntico interés para el manejo
de los problemas de salud por
otro profesional.

De esta manera, la norma
sefiala de forma muy precisa
cudl es el contexto en el que
debe de realizarse el acto en-
fermero con lenguaje propio,
y reconoce con ello los tres
ejes concretos que reflejan la
actuacién profesional, princi-
palmente: diagndsticos, inter-
venciones y resultados de en-
fermerfa.

Promocian Exclusiva para el colectivo enfermero, sus familias y los empleados de la organizacion colegial

Tu tranquilidad nos importa

Porgue nos ocupamos de cualquier imprevisto llegado el momento para que no
tengas que preocuparte de nada. Garantizameos tu tranquilidad y la de los tuyos.

O Asistencia en viaje

o Traslado completo

o Asistencia para otorgar testamento ante notario
o Asistencia a la vida diaria

o Responsabilidad civil familiar

15% de DESCUENTO*

Si contratas

Contrata tu seguro llamando al 91 334 55 25
e inférmate en WWW.eNhferseguros.com

9 Preventiva

Seguros

‘@) Enfer:

*Oferta valida para contrataciones realizadas antes del 31 de diciembre de 2019

PREVENTIVA, COMPARIA DE SEGUROS Y REASEGUROS, 5.A. Arminza, 2, - 28023 Madrid, inscripcién DGSPF n'C0155
E-NETWORK SALUD, 5.A.U. estd inscrita en el Registro de la Direccién General de Seguros y Fondos de Penslones con el n?J-3552 y tiene concertado un Seguro de Responsabliidad
Civil, segin lo establecido en la Ley 26/2008, de 17 de julio, de Mediacién de Seguros y Reaseguros Privados. E-FNETWORK SALUD, S.A.U. Fuente del Rey, 2 - 28023 Madrid
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RESPONSABILIDAD CIVIL

CONDENADA
LA AGRESORA

DE UNA

MARIA FERNANDEZ DE SEVILLA. Asesorfa Juridica CGE

—— 7 ENFERMERA

Los hechos tuvieron lugar en
un Centro de Salud, donde
una paciente plante6 una que-
ja contra la enfermera de servi-
cio, por la supuesta desaten-
cién recibida por parte de
dicha enfermera, no procurdn-
dole las atenciones necesarias.
Ante estos hechos, se concerté
con los coordinadores del cen-
tro una reunién. Nada mds
entrar en la reunidn, la pacien-
te lo primero que comenté a
la enfermera fue que “no la
mirara a la cara, que laibaa
matar’, intercambiando una
serie de descalificaciones, y
queriendo para ella “el mdxi-
mo castigo posible”.

Se presentd denuncia en co-
misaria y, tras tramitarse las di-
ligencias oportunas, se celebré
el acto del juicio con la asis-
tencia de las partes, donde se
interesé la condena de la de-
nunciada por un delito leve
consumado de amenazas reco-
gido en el articulo 171.7, p4-
rrafo primero del Cédigo Pe-
nal, que expone que “¢/ que de
modo leve amenace a otro serd
castigado con la pena de multa
de uno a tres meses. Este hecho
sdlo serd perseguible mediante
denuncia de la persona agravia-
da o de su representante legal.”

En cuanto a la valoracién
de la prueba, y teniendo espe-
cialmente en cuenta la versién
de los hechos ofrecida por la
denunciante, unida a la decla-
racién de los testigos, la gra-
bacién de uno de ellos, y la

versién aportada por el médi-
co que acompano inicialmen-
te a la enfermera, se constitu-
yen elementos de conviccién
suficientes para que el juzga-
dor eludiera la presuncién de
inocencia garantizada por el
art. 24 de la Constitucién. Se
cumplen por otra parte en el
presente supuesto los elemen-
tos tipicos exigidos por la nor-
ma penal, tal y como recoge la
STS de 2 de Julio de 1999,
consistentes en anunciar un
mal futuro, determinado, posi-
ble y dependiente en su realiza-
cidn efectiva de la voluntad del
sujeto activo del ilicito penal,
destinado, segun recoge la
STS 2361/2001, de 4 de di-
ciembre, a ejercer presion sobre
la victima, atemorizdndola y
privandola de su tranquilidad
y sosiego.

“En el ano
2018 se
registraron
1.469
agresiones a
enfermeros”

El juzgador impuso a la de-
mandada la pena minima de
30 dias de multa, con cuota
diaria de ocho euros, confor-
me al precepto mencionado,
con pena sustitutoria de
quince dfas de localizacién

permanente, en caso de no
pagarla, teniendo en cuenta el
estado de ansiedad en el que
se encontraba la denunciada,
seguin acreditaron los testigos
y la grabacién presentada.

Cabria preguntarse el por
qué de las agresiones a perso-
nal sanitario en los tltimos
afos y las causas que han lle-
vado a su incremento. La
agresividad de los pacientes
suele denotar ansiedad origi-
nada por pequenas frustracio-
nes de la vida diaria. Por tan-
to, es dificil evitar la aparicién
de situaciones de hostilidad
en las consultas cuando los
pacientes no ven satisfechas
sus expectativas. El enfermero
debe mantener el equilibrio
emocional y no responder a
las provocaciones, avisando a
un companero si la situacién
se agravara aiin mds para in-
tentar solucionar el motivo de
la tensién.

En el afio 2018 se registra-
ron un total de 1.469 agresio-
nes a personal enfermero. En
cuanto a la tipologia de la
agresion sigue siendo funda-
mentalmente verbal en mds
de un 70 por ciento, mientras
que la agresién fisica oscila en
torno al 30 por cierto. No
hay que olvidar que las agre-
siones verbales afectan desde
el punto de vista psicoldgico
al profesional, y deben ser de-
nunciadas, pues pueden ser
tan perjudiciales para el enfer-
mero como las fisicas.
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* ENFERMERIA EN EL AREA
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AMBULATORIA

* GESTION Y LIDERAZGO DE
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Fnferseguros
ofrece a los
enfermeros
el seguro de
decesos de
Preventiva,

con un descuento

del 15%

REDACCION. Madrid

Las 300.000 enfermeras y en-
fermeros espafoles tienen a su
disposicién, uno de los mejo-
res y mds completos seguros
de decesos del mercado, de la
mano de Enferseguros y Pre-
ventiva Seguros, a un precio
especial para el colectivo, con
un 15 por ciento de descuen-
to con respecto al precio ha-
bitual y coberturas como la
asistencia a la vida diaria.

La correduria de seguros
del Consejo General de En-
fermerfa, Enferseguros, ofrece
a todos los enfermeros de Es-
pafia y sus familiares el servi-
cio mds completo de decesos
del mercado, adapténdose a
los usos y costumbres de las
localidades de toda Espana,
con la garantia de devolucién
del importe por los servicios
no utilizados. Asi, gracias a
Enferseguros y Preventiva, los
enfermeros tendrdn garanti-
zado un nivel de excelencia
en la prestacidén, pues cuenta

con la certificacién de AE-
NOR en la prestacién de los

servicios.

Servicios

El seguro de decesos
incluye coberturas -
bdsicas como el tras
lado completo desde
cualquier punto del -
territorio nacional, o =
del resto del mundo, al

cementerio elegido en Es-
pafa, la asistencia en viaje,

la asistencia al asegurado pa-
ra otorgar testamento ante
notario, el asesoramiento so-

Incluye
coberturas
basicas
como el
traslado

ENFERMERIA FACULTATIVA ‘

NOTICIAS |

NOTICIAS

re el testamento vital o do-
cumento de voluntades anti-
cipadas y el borrado digital
de los datos personales del
asegurado tras el fallecimien-
to, entre otras.

Asimismo, el seguro incluye
entre sus coberturas bdsicas y
para los enfermeros y sus fa-
miliares, la asistencia a la vida
diaria por fallecimiento. Toda
una gama de servicios y ayuda
a los familiares relacionados
con los quehaceres diarios
que dan solucién a multitud
de situaciones que, tras el fa-
llecimiento, pueden suponer
una dificultad para el cényu-
ge o pareja de hecho, ascen-
dientes y descendientes o per-
sonas con discapacidad. Asi se

La
certificacion
de AENOR
garantiza el
nivel de
excelencia

incluye, por fallecimiento, un
auxiliar a domicilio para asis-
tencia personal que ayude en
las tareas bésicas: limpieza del
hogar, planchado, higiene,
arreglo personal, movilizacién
dentro del hogar...; también
el desplazamiento de un fami-
liar para acompafiamiento al
colegio o para el cuidado de
hijos menores o discapacita-
dos, asf como el cuidado de
animales domésticos.

Coberturas
opcionales

Adicionalmente, los asegura-
dos podrdn contratar cober-
turas opcionales como son la
responsabilidad civil familiar
como consecuencia de un da-
fio o perjuicio causado invo-
luntariamente a un tercero, la
asistencia para espafoles resi-
dentes en el extranjero o el
traslado para extranjeros resi-
dentes en Espafia.

Ademis de este seguro de
decesos, Enferseguros ofrece
toda una gama de seguros

También
podran
contratar
coberturas
adicionales

personales y patrimoniales
con unas condiciones espe-
ciales para el colectivo de en-
fermeria y de la mano de las
compaififas lideres en cada ra-
mo, ademds de un servicio de
atencion telefénica al cliente
exclusivo. Los interesados en
ampliar informacién o con-
tratar este seguro de decesos
de Preventiva exclusivo para
el colectivo de enfermeria y
sus familias pueden infor-
marse en la pdgina web
http://www.enferseguros.com.

MAS .
INFORMACION

Tel.: 91 334 55 25

www.enferseguros.com
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Mutua Madrilena

vy Enferseguros
ofrecen nuevas

00O

lzas de coche

Y MOoto con
condiciones
exclusivas

REDACCION. Madrid

Enferseguros y Mutua Madri-
lefia, compaiifa lider en el sec-
tor, se alfan para ofrecer el
mejor seguro de coche y mo-
to a las enfermeras y enferme-
ros espafioles y sus familiares,
con condiciones inmejora-
bles. Ademads, dentro de la
campana de promocién de es-
te nuevo acuerdo, los prime-
ros 100 clientes recibirdn una
tarjeta prepago de 40 euros
por péliza suscrita.

Mutua Madrilena y Enferse-
guros ofrecen coberturas de
primer nivel para los enferme-
ros y sus familias. Asf, estd ga-
rantizada la libre eleccién de
taller, si bien Mutua Madrilena
tiene concertados mds de
7.000 talleres por todo el terri-
torio nacional —incluyendo
los servicios oficiales de las
principales marcas de vehicu-
los—, a los que acuden peritos
de Mutua Madrilena de forma
periédica y sin necesidad de
aviso, en los que es posible pre-
sentar el parte de siniestro di-
rectamente. Ademds, la com-
pania aseguradora también
cuenta con sistemas de foto-
peritacién para dafios habi-
tuales de chapa o lunas. Asi-

mismo, con Mutua Madrile-
fia y Enferseguros estd garan-
tizada la mejor asistencia en
viaje —en menos de una ho-
ra—, gracias a Autoclub Mu-
tua, el mayor club de auto-
movilistas de Espafna y la
compaifa de asistencia en ca-

Tarjeta de
prepago de
40 € para
los 100
primeros

rretera de Mutua Madrilena,
que incluso proporciona asis-
tencia mecdnica en el mo-
mento, como, por ejemplo, el
cambio de bateria gratuito,
donde el mutualista sélo de-
berd abonar el importe de los
repuestos utilizados. Esta asis-
tencia en viaje se incluye des-
de el kilémetro 0 para el vehi-
culo, y contempla también el
traslado y alojamiento de los
pasajeros, si fuese necesario.
Asi, para los coches se esta-
blecen cuatro modalidades de
seguro: Terceros, Terceros

Plus, Todo Riesgo y Todo
Riesgo con Franquicia, si bien
en este ultimo caso la franqui-
cia no se aplica ni para los si-
niestros de lunas, ni en el caso
de robo o intento de robo. Si
se contrata el seguro a Terce-
ros Plus o Todo Riesgo, serd
necesaria la peritacién de los
vehiculos usados, en aquellos
que tengan mds de tres meses
desde su matriculacidn, o los
vehiculos nuevos que ya ha-
yan salido del concesionario.
En el caso de las motos, se .

han fijado las modalidades de = **
Terceros Mini y Terceros Bé- w
sico, que incluye la asistencia . g0
en viaje y el seguro del con- -’ o
ductor. Tanto en los seguros =~ +#
de coche como de moto, sélo W
es posible la contrataciénde -~ . ~
vehiculos con matriculas es- st
pafiolas para uso particular, ==~
siendo posible la contratacién -
del seguro desde el primer dfa ~ » =" 7~
de carné de conducir. Al con-
tratar una péliza de Mutua
Madrilefia con Enferseguros,
los asegurados también ten-
drdn a su disposicién asisten-
cia legal telefénica, gestién
gratuita de multas o cursos
gratuitos de recuperacién de
puntos o del permiso de con-
duccidn, entre otras ventajas.

Flexibilidad de pago

Aunque el pago de la prima
es anual, Mutua Madrilefia y
Enferseguros han acordado
un sistema de pago en tres
meses sin intereses —cada 45
dfas—, asi como la posibili-
dad de fijar un fracciona-
miento trimestral o semestral
con un recargo del 6% y del
3%, respectivamente.

MAS .
INFORMACION

Tel.: 91 334 55 25
www.enferseguros.com
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Fundador y director del suplemento
A Tu Salud, del diario La Razdn

ENFERMERIA FACULTATIVA ﬂ /___s
OPINION / BAJO EL VOLCAN -E‘

Sergio Alonso

Nadia Calvino acude al rescate

de la Sanidad

Aunque ha sido muy criticada por su aparen-
te inaccién y por su escasa apetencia por apa-
recer en los medios, la ministra de Economia
en funciones, Nadia Calvifio, puede conver-
tirse en uno de los elementos clave para la sa-
nidad del nuevo Gobierno que formard Pedro
Sdnchez. Al igual que sucedié bajo el Ejecuti-
vo de Rajoy con el titular de Hacienda, Cris-
tébal Montoro, y su famoso FLA, que salvé a
varias autonomias de la
quiebra, Calvifio esconde
bajo su manga un as capaz
de facilitar la vida de las ad-
ministraciones publicas fi-
nanciadoras de servicios de
salud y de los agentes que
operan con ellas. Se trata de
una baza que ya ha utilizado
y que seguird usando si si-
gue en el Gobierno, como
parece probable: la de las
negociaciones con Bruselas.
Conocedora como pocos al-
tos cargos espafoles de los entresijos de la Co-
misién Europea, Calvifio ha sido clave, por
ejemplo, para que Pierre Moscovici, el comi-
sario que con tanta safia vigilaba las cuentas
del Reino de Espana durante los ejecutivos
del PP, haya pasado a aplicar una politica de
manga ancha y se limite a criticar con la boca
pequeiia los incumplimientos de Espana en el
primer afio de mandato socialista, as{ como
las desviaciones de ingresos y gastos incluidas
en el proyecto de cuentas publicas enviado al
Ejecutivo comunitario. ;Qué importancia
puede tener esto para la sanidad espanola?, se
preguntardn algunos. La respuesta es fécil: to-

da. Aunque nuestro pafs ha escapado del pro-
tocolo de déficit excesivo —Ila vigilancia es-
tricta— que Bruselas abri6 en el epicentro de
la crisis econémica, sigue registrando desvia-
ciones considerables en sus finanzas pdblicas;
porque el gasto se ensancha a un ritmo mu-
cho mayor que las previsiones de ingresos. La
habilidad de Calvifio para domefar la orto-
doxia fiscal de Moscovici serd fundamental
para evitar unas décimas de
ajustes. Se trata de unos
cientos de millones de euros
que podrdn ser utilizados
por las administraciones a lo
largo de este y los préximos
aflos para costear servicios
esenciales como la sanidad.
Un balén de oxigeno, en
definitiva, que evitard, por
ejemplo, a las consejerfas el
mal trago de tener que ex-
tremar ain mds las medidas
de ahorro o el recorte de
gastos. Esta nueva politica europea de manga
ancha, favorecida ademds por la extrema grave-
dad de la situacién de Italia, en donde la orto-
doxia fiscal se ha desvanecido, no implicard sin
embargo la eliminacién de los ajustes, que se-
guirdn aplicindose, aunque a menor ritmo.
Entre ellos figuran las nuevas politicas de con-
trol de la farmacia que a fuego lento van fra-
gudndose en las cocinas de Hacienda y Sanidad
con el aliento de la Autoridad Independiente
de Responsabilidad Fiscal (AiREF). Subastas,
prescripcién por principio activo, fin del des-
cuento a las farmacias... Todo esto llegard,
aunque a un ritmo mds lento.
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XIX CONGRESO DE LA
SOCIEDAD ESPANOLA
DE ENFERMERIA
OFTALMOLOGICA

Fecha

26,27 y 28 de septiembre de 2019
Lugar:

Madrid

Organiza:

La Sociedad Espaiiola de
Enfermeria Oftalmologica

Mas informacion:
http://www.congresoseeof.es/

XIX Congreso de la Sociedad Espaficla
de Enfermeria Oftalmolbgica

26 - 28 Septiembre 2019

X1l CONGRESO DE
ANECORM

Fecha: 16,17y 19 de octubre
de 2019

Lugar:

Palacio de congresos

de Zaragoza

http://www.anecorm.org/congres
02019/

XL CONGRESO
NACIONAL DE LA
ASOCIACION
ESPANOLA DE

ENFERMERIA FACULTATIVA

AGENDA

X1l JORNADAS
DE TRABAJO
AENTDE

Fecha:

18y 19 de octubre de 2019
Lugar:

Zamora

Organiza:

Asociacion Espanola de
Nomenclatura, Taxonomia y
Diagndstico de Enfermeria
https://www.aentde.com/pages/n
oticias/tablon/*/noticias/2019/05/
12/el-proceso-enfermero-y-sus-
realidades-programa-preliminar-
de-las-xii-jornadas-de-trabajo

X1l Jornadas de Trabajo AENTDE

El Proceso

Enfermero

¥ Sus -~
Reahdades % g 1

mmohx‘lsﬁ OCT LIBM_ 2019

XX CONGRESO
FORO-ADENYD

&

‘ CONVOCATORIAS

X1l PREMIO DE
INVESTIGACION
ENFERMERA “DON
ANGEL ANDIA LEZA”

Organiza:

Colegio de Enfermeria de
Zaragoza

Plazo de entrega:

13 de septiembre de 2019
Dotacion:

Primer premio al mejor

trabajo de investigacion

dotado con 2.000 euros

y dccesit para el

segundo mejor trabajo

de investigacion dotado

con 1.000 euros.
http://panelenfermeria.websca.es
/Archivos/Archivos%20subidos/ba
ses%20X11%20Premio%20%C3%8
1ngel%20And%C3%ADa.pdf

PREMIOS METAS
DE ENFERMERIA
2019

Objetivo:

trabajos inéditos y escritos en
lengua espafiola.

Podran versar sobre cualquier
area de conocimientos de la
Enfermeria. La presentacion de
los mismos debera realizarse
obligatoriamente

a través del siguiente

email:
premiosmetasinvestigacion@gru
po-paradigma.com

Plazo de entrega:

10 de septiembre de 2019
Dotacion: 6.000 euros
https://www.enfermeria21.com/r
evista-metas-de-
enfermeria/premios-metas/
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XIV CERTAMEN
NACIONAL DE
INVESTIGACION DE
ENFERMERIA “JOSE
LOPEZ BARNEO”

Organiza:

Colegio Enfermeria de Jaén
Objetivo:

trabajos inéditos que supongan
una mejora y/o avance en la
labor sanitaria o en la atencion a
los pacientes

Plazo de entrega:

31 de enero de 2020

Premios:

Primer premio 4.000 euros,
Segundo premio 1.800 y un
Accésit de 1.000 euros.

Mas informacion:
https://enfermeriajaen.com/ofici
al/19-prescripcion-
enfermera/747-abierto-el-plazo-
para-presentar-los-trabajos-al-
certamen-nacional-de-
investigacion-jose-lopez-
barneo.html

i Lugar: °
ENFERMERIA EN
XXVII CONGRESO 7 Mélaga Int tl n 1
. CARDIOLOGIA I I l

DE NEONATOLOGIA " cmhazd bed . e a Q a

Y MEDICINA Fecha: 24y 25 de octubre de 2019 N R

NEONATAL ugar: ¢ utricion

Barcelona y Dietética.

Fecha: Organiza: Mas informacion:

2,3y 4 de octubre de 2019 Asociacion Espanola de http://www.20foroadenyd.com La revista de la comunidad cientifica internacional

Lugar: Enfermeria en Cardiologia de enfermeria eleva su nivel de impacto

Madrid https://www.enfermeriaencardiol T

Organiza: ogia.com/aeec/congresos/proxim ot Yo

Sociedad Espaﬁola de O-COIlgI‘eSO/ s ¢ International Nursing Review (INR) |a revista oficial el Consejo

Neonatologl’a Internacional de Enfermeras (CIE), cuya edicidon en espaiiol esta

. 7 2019 totalmente apoyada por el Consejo General de Enfermeria, amplia
https://www.congresoneonatologi 4@%«, - contenidos.
a2019.com/index. php i i
* Todos los enfermeros que lo deseen pueden sumarse a los autores de . Nursing Review
mas de 120 paises que comparten sus investigaciones y experiencias de {“at\ EN ESPANOL
campo dentro de la revista, fortaleciendo asi la contribucion de la 0@ e -
enfermeria espaiiola y latinoamericana en el escenario internacional. X"““Sﬁ‘% uu\ .. &t;bna’
6'1;1'
BARCELONA, 17/19 0CTUBRE + iDisfrute de la lectura de la revista informéandose de los nhumerosos e X P _h"g"'i-g)tv

4 aeec

CONGRESO

importantes avances de la enfermeria en todo el mundo!

Suscribete llamando al 902 50 00 00


http://www.congresoseeof.es/
http://www.20foroadenyd.com
https://www.enfermeriaencardiologia.com/aeec/congresos/proximo-congreso
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A. ALMENDROS. Madrid
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Schwerin, al norte de Alema-
nia, con menos de 100.000
habitantes, es la capital mds
pequena del pais. Estd ubica-
da en un entorno pintoresco,
a orillas de lagos en medio de
un drea urbana, en los que se
reflejan tanto las nubes, como
el simbolo de la ciudad, el
Castillo de Schwerin.

Existen ilustraciones ya del
afio 965 sobre un castillo en

medio de un lago de agua dul-
ce, que los historiadores creen
podria ser la actual Schwerin.
Pero sélo a partir de 1160 se
fundaron los cimientos de la
ciudad y se reconstruyd el cas-
tillo, que hoy goza de fama in-
ternacional como el Castillo
de Schwerin. Unos pocos anos
mds tarde, se erigié la primera
catedral, el inico monumento
medieval de Schwerin que ha

resistido el paso de los siglos, a
pesar de haber sufrido varias
transformaciones. Por razones
de espacio, fue necesario derri-
bar la primera catedral, a ex-
cepcién de la torre. Después,
la iglesia episcopal romdnica,
consagrada en 1248, tampoco
serfa suficiente para satisfacer
las elevadas pretensiones del
conde Enrique de Schwerin,
quien habfa traido de una cru-
zada una gota de sangre, su-
puestamente de Cristo, deno-
minada la reliquia de la Santa
Sangre. Debido a que esta re-
querfa un lugar de conserva-
cién que pudiera acoger la
avalancha de peregrinos que
acudian a verla, alrededor del
afio 1270 se construyé la nue-
va catedral, que en épocas pos-
teriores se convirtié en una de
las iglesias de peregrinaje mds
relevantes al noreste del Impe-
rio Alemdn.

Es conocida como la ciudad
de los siete lagos, la Florencia

VIAJES

del norte, la ciudad catedrali-
cia, la ciudad residencial... En
la actualidad... Schwerin po-
see muchos nombres y todos
son apropiados, porque la ciu-
dad es el resultado de una
mezcla muy lograda entre na-
turaleza y arquitectura, gran-
des y pequefias obras de arte y
testimonios de su dilatada his-
toria. Quien recorra el empe-
drado de la Plaza del Mercado
y las callejuelas del casco anti-
guo, quien en el distrito cen-
tral de Schelfstadt perciba el
efecto del enorme conjunto
arquitectdénico histérico conti-
guo y admire la belleza del pa-
lacio, inmediatamente se dard
cuenta de que Schwerin tiene

La temporada
cultural
termina con
un festival

de Opera

mucho que ofrecer y con lo
que disfrutar.

Cultura

El emblema de la ciudad es el
palacio, ubicado fabulosamen-
te en una isla entre el lago
Schwerin y el lago del palacio.
En los alrededores merece la
pena visitar, sobre todo, los
jardines del castillo, el Museo
Estatal, la Columna de la Vic-
toria o Siegessiule, el antiguo
palacio Altes Palais, el Mars-
tall (caballerizas) y el edificio
clasicista de la Cancillerfa. Los
amantes de la cultura queda-
rdn prendados de esta ciudad
por la diversidad de represen-
taciones que ofrece en el Tea-
tro Estatal de Mecklemburgo
con numerosas localizaciones,
entre las que se hallan “Kon-
zertfoyer”, “E-Werk”, el pub
con sesiones teatrales werk3,
sin olvidarnos del teatro de
marionetas. La temporada
cultural culmina con el indu-
dablemente mayor festival de
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El emblema
dela
ciudad es

el palacio

Spera conocido, que ya cuen-
ta con renombre internacio-
nal: el grandioso Festival del
Castillo. Las puestas en escena
de Puccini y Verdi ante un
marco fabuloso entre los jardi-
nes de palacio o en el patio in-
terior del recinto atraen, del
20 de junio al 20 de julio, a
mds de diez mil espectadores a
Schwerin cada afio.

También los museos de
Schwerin, y sobre todo los mu-
seos estatales, tienen categorfa
de museos de capital de estado.
La galerfa de Antiguos y Nue-
vos Maestros alberga coleccio-
nes de pintores flamencos y
holandeses de los siglos XVI a
XVIII, e incluso se pueden
contemplar obras de arte con-

ceptual de Marcel Duchamp.
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DAVID RUIPEREZ. Madrid

ENFERMERIA FACULTATIVA ‘

MOTOR |

—| zarpazo del ledon
ectrico

Igual que hay coches que desa-
tan filias y fobias a partes
iguales, el disefio de los nue-
vos SUV de Peugeot genera
una aceptacién mayoritaria.
El 5008, y especialmente el
3008, son unos vehiculos
muy redondos en estética y
rendimientos y el hermano
pequeno, el 2008, sigue la
misma estela exitosa. Ademds,
se incorporan elementos de
otro modelo que atrapa las
miradas como es el 508 —

una berlina en este caso—
con su agresivo y espectacular
disefio en su parte delantera,
con el zarpazo del ledn y esos
colmillos afilados. Sus lineas
son todo un acierto del dise-
flo para la marca francesa.
Aunque parece un SUV pe-
quefio no es mucho menos
que modelos muy populares
como el Nissan Qashqai, por
ejemplo, pero para parejas
con hijos si se puede echar de
menos mds espacio.

Pero ademds de su aspecto
exterior, el interior ha sufrido
una ligera remodelacién fren-
te a otros modelos de la mar-
cay su carga tecnoldgica en
un disefo muy futurista —es-
te sf tiene sus detractores— se
ha incrustado en el ADN de
Peugeot. Hablamos del nuevo
puesto de conduccién i-
Cockpit 3D —si, con el vo-
lante pequefio— que proyec-
ta la informacién como si se
tratara de un holograma. Las

MOTOR

Estrena
la nueva

version
del /-Cockpit

indicaciones son dindmicas y
animadas: se hacen mds gran-
des en funcién de su impor-
tancia o de su urgencia con
una mejora de la reactividad
del orden de medio segundo.

Eléctrico

Pero una de las grandes nove-
dades de la nueva generacién
de 2008 tiene que ver con la
electrificacién del modelo. La
versién eléctrica e-2008 estd
dando mucho que hablar. El
motor, con una potencia de
100 kW (136 CV) y un par
de 260 Nm disponibles de

inmediato, asegura un gran

confort de uso en todas las
circunstancias cotidianas. La
baterfa de gran capacidad de
50kWh asegura una autono-
mia que puede alcanzar los
310 km segin la nueva nor-
ma WLIP.

Requiere 16 horas para una
recarga completa en una to-
ma Green Up Legrand con el
cable de recarga de serie; entre
5h 15’y 8 horas para una car-
ga completa con un WallBox
y apenas media hora para re-
cargar el 80% de la baterfa en
cargadores publicos de 100
kW. Sin duda, una nueva era
de la movilidad para estos ve-
hiculos.
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Abordaje integral
de enfermedad
inflamatoria

intestinal

La supervivencia de los nifios con enfermedades
oncoldgicas ha aumentado de manera considera-
ble en las Ultimas décadas. Sin embargo, el cuida-
do de estos pacientes sigue representando un difi-
cil desafio y requiere la conformacion de equipos
en los que el pediatra cumple un rol fundamental
en la atencion conjunta con el oncélogo y en la co-
ordinacion de la intervencion de los demas espe-
cialistas. Este nuevo volumen de las Series de Pe-
diatria Garrahan: £/ nifio con cancer, aborda esta
interesante tematica. Junto con el material impre-
S0y en version digital, accedera a un sistema de

ENFERMERIA FACULTATIVA |
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Clinicas Iberoamericanas de Gastroenterologia y
Hepatologia nace con el objetivo de recoger la
informacion clinica mas novedosa y transmitir el
estado actual del conocimiento en las diferentes
disciplinas que componen la especialidad. Cada
una de las monografias estara integrada por un
total de 10 manuscritos orientados para que el
lector pueda disfrutar de una vision global de la
condicion tratada y que le permitan mantenerse
al dia en aquellos temas mas complejos y a la
vez actuales de la especialidad.

Editorial: Elsevier

SEMIES [y p
S5 DEPEMATRIA Gargaiian

Elining €ON ¢,
e,

El nifio

con cancer

evaluacion online.

Editorial: Panamericana

Enfermeria
clinica ll

Obra que describe los procesos y los principa-
les cuidados enfermeros que se aplican a pa-
cientes con alteraciones médicas y quirlrgicas
desde una perspectiva integral. La obra cubre el
vacio existente de textos orientados al estu-
diante de Enfermeria sobre esta materia, dan-
dole soporte a lo largo del grado, y sirve como
guia para la docencia de las distintas asignatu-
ras clinicas. En este titulo el lector encontrara
informacion sobre la atencion a situaciones cri-
ticas o de cuidados especiales, asi como los
principales procedimientos enfermeros en pato-
logias médico-quirdrgicas.

Editorial: Elsevier

MICRORRELATO
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#MicrorrelatosEnfermeros,
nueva edicion con el apoyo
de Enferseguros

MARINA VIEIRA. Madrid

Tras el éxito de anteriores edi-
ciones, en las que se recibie-
ron textos de temdticas muy
variadas, el Consejo General
de Enfermerfa inicia un con-
curso de microrrelatos enfer-
meros con el fin de dar la
oportunidad de desarrollar su
creatividad a todos los profe-
sionales interesados por la es-
critura. Para premiar su capa-
cidad narrativa, el ganador
del concurso recibird un lote
de libros y un libro electréni-
co de ultima generacién, por
cortesia de Enferseguros, la
correduria de seguros del
Consejo General de Enferme-
ria que ofrece seguros de
forma exclusiva para el
colectivo de enfermeria
y sus familias.

Tres etapas

Esta edicién estd dividida
en tres etapas. Tres serdn
las ocasiones para que el
jurado elija quienes serdn
y sigue los ganadores del
interesante premio. De
temadtica libre, los relatos
se han de enviar a la
cuenta de correo comu-
nicacion@consejogenera-
lenfermeria.org. No po-
drdn contar con una
extensién superior a
250 palabras y se pu-
blicardn periédicamen-
te en la revista Enfer-
meria Facultativa, as{
como en las redes sociales
del Consejo General de En-

fermeria.

El 1 de julio de 2019 es la
fecha en la que se comenza-
rdn a recibir los textos y el 30
de junio de 2020 serd el dlti-
mo dia en el que se podrd

No se
pueden
presentar
relatos de
una extension
superior a
250 palabras

participar en este certamen
anual. Florentino Pérez Raya,
presidente del Consejo Gene-
ral de Enfermeria considera
que este concurso es una “for-
ma de premiar a los enferme-
ros que son capaces de salir de
su actividad profesional habi-
tual y desarrollar su lado mds
creativo”. Ademds, agradece
“la colaboracién de Enferse-
guros y su gentileza al aportar
unos premios, que estamos
convencidos serdn de prove-
cho para los ganadores”. Se
pueden consultar las bases
completas del concurso a tra-
vés de este enlace.

| Current Reading
Great expectations

Charles Dickens
— 2. g%

o

[ ]

El libro electronico, cortesia de Enferseguros que se puede ganar

participando en el certamen
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El circo

mediatico del
caso Alcasser

ENCONTRARLAS

DESIREE HERNANDEZ

DAVID RUIPEREZ. Madrid

MIRIAM GARCIA

ANTONIA GOMEZ

Espafa habia vivido aquel
ano hitos que la cambiarfan
para siempre, los Juegos
Olimpicos de Barcelona, la
Exposicién Universal de Se-
villa, la capitalidad cultural
de Madrid... Pero la desgra-
cia que un viernes 13 de no-
viembre de 1992 conmocio-
né a la sociedad espafola
escribié un capitulo destaca-
do en la crénica negra de es-
te pafs. El secuestro, viola-
cién, tortura y posterior
asesinato de las ninas de 14 y
15 afios, Miriam, Tofi y
Desiree —las nifias de Alcas-
ser— desaté a partes iguales
una dosis brutal de rabia, in-
dignacidén y solidaridad con
las familias. Ha trascurrido
mds de un cuarto de siglo
desde aquel atroz suceso y la
mayor parte de la poblacién
recordaba —imposible olvi-
darlo— los puntos principa-
les de las noticias a las que
asistiamos aquellos dfas y el
clima que se respiraba: el pé-

nico colectivo y no dejar salir
a los hijos e hijas solos, la
misteriosa desaparicién de
un depredador como Anto-
nio Anglés, la condena a Mi-
guel Ricart... También el re-
vuelo medidtico, pero con la
perspectiva del tiempo esa
parte revive —gracias al do-

Un gran
trabajo que
debe hacer
reflexionar al
periodismo

cumental de Netflix, claro—
y genera en el espectador un
revuelto en las entrafias y en
el cerebro. ;Cémo se pudo
llegar a tales cotas de mor-
bo?, scémo la carrona televi-
siva mds infame se aduend de
nuestras vidas y nadie cam-
bié de canal?

ENFERMERIA FACULTATIVA ‘
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Casi tres décadas después,
el seguimiento medidtico del
caso Alcdsser deberfa estudiar-
se en las facultades de Perio-
dismo de toda Espafa, cémo
las teorfas de la conspiracién
alentaron y movilizaron al
“pueblo”, a millones de perso-
nas indignadas ante lo que les
hicieron unos desalmados a
tres pobres nifias que salieron
de fiesta, como tantas otras. Y
se empezd a dudar de todo:
de la Justicia, de la Guardia
Civil, de las versiones de unos
y otros. La verdad, la mentira
y la ensofnacidn se entrelaza-
ban como los hilos al tejer.
Entré en juego el dinero de
los bienintencionados y la
maldita fama de cinco minu-
tos que proporciona la tele.

Informacion

Fueron tiempos en los que la
necesaria labor informativa de
los medios se deformé como
un espejo de feria, no hubo
filtro ni ética ni nadie que di-
jera “nos estamos pasando”.
Desde un punto de vista pro-
fesional muchos capitulos de
la cobertura del suceso dan
vergiienza ajena con la mirada

del afo 2019.

Reflexidon

El documental de Netflix estd
magistralmente rodado, con
una agilidad narrativa basada
en los multiples documentos
televisivos, con fuentes muy
valiosas y una exposicién vo-
luntaria del making of de la
cinta. Un gran trabajo que
debe hacer reflexionar al pe-
riodismo y a una sociedad
que perdi6 la cabeza en aque-
llos dias de rabia y muerte en
los que una justicia paralela a
la del tribunal se impartié ba-
j6 los focos del plat6. Aunque
quizd eso no ha cambiado
tanto.

L

Microrrelatos s
enfermeros

Gullio 2019 - jurio 2020

&l Consejo Feneralde Enpermeria, con la
colaboracion de Enperseguros, inicia su concurso

de microrrelalys engermeros. Paraparticpar

debes mandar U relato de temdtica Uibre a
comunicacion@eonsejogeneralengermeria.org

y podrds consequir un Ubro eleclronico de dllima
generacion y un bk de libros.

2ARAARLE

18:10.,
I:v':;em Reading
Extension |
maxima:

250 palabras

/Mucha suerle a ldos/

CONSHULTA AR LAS BASES CONPLETAS
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CONSEJO GENERAL DE ENFERMERIA


https://www.consejogeneralenfermeria.org/docs_revista/Bases_Legales_Microrrelatos.pdf
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¢cLa realidad es lo
gue refleja un espejo?

A. ALMENDROS. Madrid

Concebida y producida por la
Obra Social ”la Caixa”, Espe-
jos, dentro y fuera de la realidad
es una exposicién imaginativa
y llena de sorpresas que usa el
potencial y las aplicaciones de
estos objetos tan fascinantes
para demostrar que la realidad
se puede observar desde Spti-
cas diferentes. Y es que los es-
pejos son objetos que estdn tan
presentes en nuestra vida coti-
diana que, précticamente, ni
siquiera nos fijamos en ellos.
Los atravesamos con la mirada
y percibimos las imdgenes que
refleja, pero a menudo no so-
mos conscientes de su presen-
cia, de su existencia como ob-
jetos. Aunque se usan a diario,
raras veces se para uno a pen-
sar en su funcionamiento o en
sus propiedades.

Sin embargo, cuando habla-
mos de espejos, en realidad es-
tamos hablando de las leyes de

la reflexién y refraccién de la
luz, de los planos de simetria y
de las relaciones matemdticas
que intervienen en todo ello,
mds que del objeto en si. De
hecho, los espejos se han utili-
zado desde la antigiiedad con
fines cientificos y han prota-
gonizado una serie de descu-
brimientos que nos han pro-
porcionado conocimientos
sobre el cosmos y el origen del
universo. A lo largo del tiem-
po, esas investigaciones han
conllevado grandes adelantos
para la humanidad y han per-
mitido entender cada dfa un
poco mds el mundo en el que
vivimos.

Estructura

La exposicién, ubicada en
CosmoCaixa Barcelona,
construye un atractivo itine-
rario que ofrece la oportuni-

dad de experimentar de ma-
nera totalmente interactiva
con los efectos y las particula-
ridades de los espejos para en-
tender diferentes fenémenos
relacionados con la fisica y las
matemadticas, a través de los
dos grandes dmbitos en que
se estructura la exposicién. El
primero se centra en explicar
cémo funcionan las leyes de
la reflexién y el segundo estd
dedicado a los espejos y su
interaccién con la luz.

MAS .

INFORMACION
Fechas: del 12 de abril de 2019 al
26 de enero de 2020

Lugar: CosmoCaixa (c. Isaac
Newton, 26, Barcelona)

Horario:

de lunes a domingo, de 10220 h
https://cosmocaixa.es/es/miralls_
el10135

%/

nfellm‘e_ 5
Energiaque
transfo rgm

el Mund

es la formacion de
calidad en enfermeria como garantia de
contribucion directa y eficaz a la mejora
de la salud de las poblaciones mas

vulnerables

APORTA TU ENERGIA

Sus datos de Caracter Personal forman parte de un fichero del que es responsable, Consejo General de Enfermeria, debidamente
inscrito en el Registro General de la Agencia Espanola de Proteccion de Datos. No obstante lo anterior, puede ejercer gratuitamen-
te sus derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion mediante la remision de una comunicacion por escrito a Consejo
General de Enfermeria, a la direccion: C/ Fuente del Rey, 2, 28023-Madrid, debiendo incluir su nombre, apellidos, fotocopia de su
D.N.I, un domicilio a efecto de notificaciones e indicando expresamente como asunto "PROTECCION DE DATOS" y el derecho que
desea ejercitar. No obstante, en el caso de que no desee recibir comunicaciones electrénicas y darse de baja de su suscripcion
haga click aqui.


http://www.enfermerasparaelmundo.org
https://cosmocaixa.es/es/miralls_e110135
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ADEFESIOS

VERANIEGOS

DAVID RUIPEREZ. Madrid

“Adefesio: persona o cosa ridi-
cula, extravagante o muy fea”.
Bajo esta definicién del Dic-
cionario de la Real Academia
Espafiola se podrian englobar
algunos complementos vera-
niegos que cautivan a algunas
personas cuando se convier-
ten en tendencia por alguna
extraia razén. Por moda mu-
chas personas son capaces de
desafiar todas las reglas de la
estética y de la lgica.

La towelkini

Es como intentar cruzar un
avestruz con un cerdo y que
den a luz a una criatura mito-
légica. Un contrasentido mu-
tado en prenda para la playa.
Una toalla —que sirve para

El bikini.de cinta aislante

secarse y/o tumbarse— que se
usa como bikini, destinado al
bafo o a tomar el sol y poner-
se morena. En este caso la toa-
lla cubre el cuerpo, salvo ca-
beza y piernas, con lo que la
persona se broncea sélo esas
partes del cuerpo. Ademds de
que si la toalla nos cubre por
arriba estando tumbados o es-
tamos sobre la arena o sobre

Muchas
personas son
capaces de
desafiar las
reglas de la
estética
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una segunda toalla comple-
tando el absurdo.

El bikini de cinta
aislante

¢Quién pensé que era buena
idea pegarse cinta adhesiva y
en la zona genital para dibujar
a base de tiras un coqueto bi-
kini? Otra incomprensible
tendencia veraniega consiste
en conformar un conato de
bikini —tapando lo justo, eso
si— a base de tiras adhesivas.
La moda viene de los festiva-
les veraniegos y llama la aten-
cién, aunque sea algo impen-
sable para el gran publico.
Evidentemente es incémodo
y lleva demasiado trabajo po-
nérselo, ademds duele al des-
pegarlo, pero el efecto estético
en las modelos que lo han lu-
cido puede tornarse en humi-
llante para una persona que
no luzca un cuerpo 10.

Medias de sirena

En esta categorfa encontra-
mos desde medias con unos
ligeros brillos que crean un
efecto y simpdtico en épocas
como las que atravesaos, don-
de mandan la luz y el color,
hasta unos calcetines con es-
camas que son bastante mds
atrevidos y dardn que hablar.
También encontramos la ver-
sién leggins. En general hay
muchas versiones y disefios.

TECNOLOGIA

CALEXA,
me esta dando
un infarto?

DAVID RUIPEREZ. Madrid

Con algo de retraso respecto a
lo que prevefan los cémics de
los 70 y los 80, la robética y la
domética ya se estdn instalan-
do en nuestras vidas. Podemos
dar 6rdenes a los electrodo-
mésticos y preguntarle si va a
llover mafana a un altavoz.
Aunque, por otra parte, crece
la preocupacién por la amena-
za a la privacidad que supone
que estos dispositivos como
los de Amazon, Google o Ap-
ple estén “escuchando” cons-
tantemente a la espera de una
orden. Sin embargo, surgen
aplicaciones relacionadas con
la salud que pueden resultar
muy prometedoras. Recorde-
mos el caso del nifo britdnico
—de sélo cuatro anos— que
salvé la vida de su madre al
pedir ayuda a través del asis-
tente virtual del iPhone, Siri.
El dltimo hito en este campo
es cémo estos dispositivos po-
drian utilizarse como voz de
alarma ante un paro cardiaco
que sufre un paciente mientras

duerme. Fuera del hospital, la
propia cama es el escenario
mds comidn donde tienen lu-
gar este tipo de emergencias.

Sidetecta la
respiracion
agonica
puede
llamar a
emergencias

Cuando una persona sufre
un paro cardiaco subito, un
sintoma paralelo es la deten-
cién de la funcién respiratoria
0 que esta se torne jadeante y
agénica. Una maniobra de re-
animacién cardiopulmonar
puede duplicar o triplicar las
oportunidades de sobrevivir.
Investigadores de la Universi-
dad de Washington han testa-
do este tipo de altavoces inte-
ligentes para ver si son capaces

de detectar esa respiracién
anémala y contactar con un
servicio de emergencias, por
ejemplo. Asi, en el 97% de las
pruebas (con respiraciones
grabadas) los altavoces identi-
ficaron lo que estaba ocurrien-
do dentro un radio de accién
de seis metros, segin se publi-
ca en la revista cientifica Digi-

tal Medicine.

Avisos

Cuando el aparato detecta
una respiracién agénica pue-
de emitir un sefal de alarma
que alerte a otros habitantes
de la casa de que una persona
estd sufriendo el paro cardiaco
y, en el caso de que nadie se
dé por enterado o no haya
nadie en el domicilio, enton-
ces puede llamar al 112.

En la prueba, los investiga-
dores introdujeron algunos
sonidos que podrfan interferir
en la grabacién como perros
o gatos, un claxon de un co-
che o el ruido que provoca el
aparato de aire acondicionado
y los resultados fueron satis-
factorios.

H
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Tweets destacados Las caras de la noticia

Rosa Maria Diaz
Redaccion Médica @redaccionmedica Gonzélez
Paises que mas confian en sus médicos y

enfermeros:

En el quinto aniversario de la

;_- 'E\'GNFQ; = Proclamacién de Su

- Espana A A '

3- Finlandia 45 Maj_estad.e! R_ey, Do_n Felipe y |

4- Dinamarca 33 Doia Letizia impusieron

5- Islandia I8 condecoraciones de la Orden del Mérito Civil a
6- Bélgica 10

41 ciudadanos, en reconocimiento de su
compromiso personal y contribucion social.
Entre las condecoradas estd Rosa Maria Diaz
Gonzalez, una enfermera de Ceuta. Diaz
trabaja en el Hospital de Dia de Ceuta donde
reciben tratamiento los pacientes oncolégicos.
Durante el acto, Pablo Motos, uno de los
presentadores, explicé el motivo de la eleccién ‘ ; ;
de esta enfermera: “En algunos hospitales a las }
enfermeras que tratan a los enfermos con '

L
cancer les llaman angeles. Y la verdad es que f e X
cuando estas alli rodeado de dolor y llega una - 0 R M Ac ' |
de ellas y sabes por qué las llaman asi. Darle 7 5 : o
animo a un enfermo y no huir del dolor es | e
PROFESIONAL
¥

redaccionmedica.com/secciones/sani...

‘ Ainhoa Ulibarri

Que una estudiante me regale esta
lampara diciéndome"eres mi
#FlorenceNightingale 2.0" y me
agradezca el acompafiamiento en
estos intensos afios de
capacitacion como #enfermera
“por darme luz en los momentos
dificiles” no tiene precio. Dedicado
a todos mis estudiantes
@euenfermeria

realmente extraordinario y muy valioso”.

Javier Galvan

CURSOS

Curso FP Técnico en
Emergencias Sanitarias

El interlocutor policial
nacional sanitario de Policia
Nacional, Javier Galvan, ha
sido reconocido por el
Observatorio de Seguridad
Integral en Centros Hospitalarios, por su Curso EP Técnico en

trabajo y compromiso en defensa de la " i .,
seguridad en el ambito sanitario, su Atencion a _Personas en Situacion de
implicacion en la prevencion de las agresiones Dependenqa
al personal sanitario y su defensa de la figura

del director de seguridad.

Curso FP Técnico en
Cuidados Auxiliares de Enfermeria

Punio final E

Farmacia y Parafarmacia
*

La Agencia Espaiola de Medicamentos y

Productos Sanitarios (Aemps) ha ordenado la ' ' DESCUENTO

retirada de 66 productos homeopaticos con
indicacion terapéutica o cuya via de
administracion sea inyectable por no haber
aportado la documentacion correspondiente

*) Aplicable a la matricula

para su autorizacién CENTRO OFICIAL Fuente del Rey, 2. 28023 Madrid
Autorizado por la Consejeria de Educacién e 902 50 00 00

Investigacion de la Comunidad de Madrid. _ _ | 21335 SURe

www.cursosformacionprofesional.escuelacienciassalud.com

www.escuelacienciassalud.com

eics@escuelacienciassalud.com
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PREPARACION PARA EL ACCESO A LA

PRUEBA DE
EVALUACION DE LA
COMPETENCIA

en Enfermeria familiar y
comunitaria

POSGRADO @ FORMACION CONTINUADA @ FORMACION PROFESIONAL @ RECICLAJE
TITULACIONES ESPECIFICAS @ oPOsICIONES @) PRUEBAS DEEVALUACION @  CERTIFICADOS DE
PROFESIONALIDAD @  CAMPANAS DE CONCIENCIACION SANITARIA @) JORNADAS Y CONGRESOS

@ FORMACION A MEDIDA






