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ENFERSEGUROS con AXA HOGAR:
un seguro de hogar para cada vivienda

=
Primera vivienda Segunda vivienda Inquilino
Piso 90 m? Apartamento 80 m? Estudio 40 m?
VITORIA-GASTEIZ BENIDORM CACERES
desde 79,77€ /afo desde 71,83€ /afio desde 83,98€ /ano

Informate en: y ,

f Promocion exclusiva
www.enterseguros.com para el colectivo enfermero, sus familias y
Tel.: 91 334 55 25 los empleados de la organizacion colegial

ecido en el Real
05 Y REASEGURDS.

E-NETWORK SALUD. S.AL. CORREDURIA DE SEGUROS estd inscrita en el Registro de la DGSFP
Decreto-ley 3/2020, de 4 de febrero. Cf Fuente del Roy, 2 - 28023 Madrid, Sujeto a normas de suscri

Constantes
vitales

Las vacunas contra el COVID-19 representan la esperanza de
despertar de una pesadilla que ya dura mds de un afno, una si-
tuacién que ilustra como ninguna que un microscépico agente
infeccioso puede poner en jaque a los gobiernos mds poderosos
y que la salud y la ciencia son algo valioso a menudo desprecia-
do en favor del dinero o la fama. Fruto del esfuerzo econémico
publico y privado y del conocimiento y tesén de muchas perso-
nas ya contamos con medios para inmunizar a la poblacién y
frenar asi los contagios. Los residentes en centros sociosanitarios
y los profesionales sanitarios, los primeros colectivos vacunados,
sienten que estdn viviendo un momento histdrico. Y en ese ins-
tante, que plasma cémo la ciencia salva vidas, siempre hay una
enfermera. Nuestras compafieras estdn administrando esas va-
cunas con la profesionalidad que las caracteriza, incluso a pesar
de que algunas, como la de Pfizer, tienen algunas peculiaridades
en su preparacién y administracién. Desde este Consejo Gene-
ral —y con la colaboracién de la Asociacién Nacional de En-
fermeria y Vacunas (Anenvac)— hemos trabajado en la elabo-
racién de materiales informativos para contribuir a que esta
vacunacién masiva de la poblacién sea un éxito.

Sin embargo, nos preocupa que existan reticencias entre los ciu-
dadanos a inmunizarse frente al coronavirus, pero especialmen-
te cuando ese rechazo viene de algunos profesionales. Quiz4 ha-
ga falta explicar mejor la importancia de vacunarse frente a estas
y otras enfermedades. Los negacionistas y los colectivos antiva-
cunas se estdn quedando sin argumentos poco a poco. La reali-
dad ha sido, por desgracia, mds clarificadora que sus habituales
discursos falaces y anticientificos.

Otro factor importante en esta campafia de vacunacién es que
resulta crucial que exista una perfecta organizacién y una gestién
eficaz del proceso de vacunacién. En las dos primeras semanas se
han evidenciado grandes diferencias entre autonomifas, con al-
gunas que han administrado hasta el 80 por ciento de las vacu-
nas recibidas mientras que otras no llegan al diez. Ha habido
muchos factores que han influido en el retraso registrado en al-
gunas CC.AA, como las fiestas navidefas y algunos problemas
logisticos, pero no puede haber una Espafna a dos velocidades
cuando hablamos de frenar una infeccién que ha paralizado el
mundo.


https://www.enferseguros.com/seguros-patrimoniales/seguro-de-hogar/
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OPERACION VACUNA:

Espana, ante la mayor
campana de la historia

ANGEL M. GREGORIS. Madrid

Treinta y tres millones de per-
sonas vacunadas contra el
COVID-19 antes del lunes 21
de junio de 2021. Este es el
objetivo del Ministerio de Sa-
nidad de cara a la inmuniza-
cién del 70% de la poblacién
en los préximos seis meses. Tal
y como se ha propuesto el Eje-
cutivo central, responsable del
reparto de vacunas entre las
comunidades, la idea es que 7
de cada diez espanoles hayan
recibido la vacuna antes de
que comience el verano. Una
carrera de fondo para la mayor

campafa de vacunacién de la
historia, que comenzd el pasa-
do 27 de diciembre, con la ad-
ministracién de la primera va-
cuna de Pfizer-BioNTech a
Araceli Hidalgo, en la residen-
cia Los Olmos de Guadalajara.
Junto a Araceli, Carmen Car-
boné, protagonista también de
la foto del dia y enfermera en-
cargada de este primer pincha-
z0 que trajo consigo la espe-
ranza del principio del fin de
la pandemia, que ya se ha co-
brado la vida de mds de
50.000 personas en Espafia 'y

27 de
diciembre, un
dia histdrico
en esta crisis
sanitaria

casi 2 millones en todo el
mundo. “Lo principal es que
esto va a salvar muchas vidas.
Tenemos que parar este virus”,
decia Araceli tras recibir la pri-
mera dosis. Carboné, por su
parte, se sentfa orgullosa y ase-
guraba que se quedaba con la
ilusién que la gente tiene pues-
ta en la vacuna.

Hasta el momento son dos
las vacunas que ya ha aproba-
do la Agencia Europea del
Medicamento. Tras la de Pfi-
zer-BioNTech, que llegé dos
dias después de Nochebuena,
el organismo ha dado luz ver-

de a la de Moderna, que ya
comenzado su reparto a todos
los paises de la Unién. Millo-
nes de vacunas que irdn lle-
gando semanalmente y se dis-
tribuirdn por todo el territorio
nacional.

Tercera ola

Con la tercera ola de contagios
asolando a todas las comuni-
dades tras las celebraciones na-
videnas, se hace mds impres-
cindible que nunca apostar
por la vacunacién masiva, asf
como planificar y organizar
bien este cometido para llegar
al mayor nimero de personas
en el menor tiempo posible. Y
una vez mds, las enfermeras,
como referentes en vacuna-
cién, son quienes estdn y esta-
rdn en primera linea de esta
campafia. Asi, miles de profe-
sionales ya conocen todas las
especificaciones de estas vacu-
nas y ya trabajan sin descanso
los siete dfas de la semana para
lograr el objetivo. Aun asi, a
pesar de la grandisima forma-
cién de las enfermeras espafio-
las y de la indudable prepara-
cién de estas profesionales, en
las primeras semanas de vacu-
nacién se ha observado un re-
traso inadmisible en algunas
comunidades por falta de or-
ganizacién desde las adminis-
traciones autonémicas.

Al cierre de esta publicacién,
el jueves 14 de enero, Espana
ha recibido ya 1.139.400 dosis

entre las dos vacunas autoriza-



Llegada de las vacunas
a Espana Pool
Moncloa JM Cuadrado

da en Europa (1.103.700 de
Pfizer y 35.700 de Moderna)
y; segin datos del Ministerio
de Sanidad, se han administra-
do 676.186, lo que supone un
59,3% del total. Tal y como se
detalla en el Informe de activi-
dad del proceso de vacuna-
cién, la Comunidad Valencia-
na (85,2%), Asturias (79,4%)
y Galicia (76%) son las comu-
nidades con mejor indice de
vacunacién junto a la ciudad
auténoma de Melilla (91,1%)
frente al Pafs Vasco (41,2%),
Madrid (41,6%) y Navarra
(45,7%), que se sitdan a la co-
la en la administracién de las
dosis y no llegan ni a la mitad
de las recibidas.

Organizacion

Para el Consejo General de
Enfermerfa (CGE), esta situa-
cién no es un problema de
falta de personal, sino de un
déficit de organizacién y plani-
ficacién por parte de los go-

Pfizer-
BioNTechy
Moderna, las
primeras
aprobadas

biernos regionales. Aunque
consideran que todavia es
pronto para hacer un balance,
teniendo en cuenta que el ini-
cio ha coincidido con las fies-
tas, instan a esperar a los proxi-
mos 15 dias para poder evaluar
objetivamente la situacién.
“La clave de la vacunacién
son las enfermeras, pero en
este caso el problema no es
tanto de falta de profesiona-
les, sino de cémo se gestiona
o se organiza la logistica para
vacunar. Hay bastante dispa-
ridad regional en el progreso
de la inmunizacién de la po-
blacién en estas primeras se-
manas. Claramente, viendo
los datos, se refleja un déficit
y diferencias regionales en
materia de gestién y de orga-
nizacién. Eso es lo que tienen
que mejorar las diferentes
Comunidades Auténomas”,
afirma Florentino Pérez Raya,
presidente del CGE.

Complicaciones

De todos modos, las enferme-
ras comprenden que esta
campafia conlleva mayores
complicaciones, ya que el pri-
mer dmbito de vacunacién, el
sociosanitario, es complejo.
“Hay que trasladar equipos a
los centros y coordinar las
agendas para que se pueda va-

“La clave de
la vacunacion
son las
enfermeras”

cunar tanto a los residentes
como al personal que trabaja
con ellos. También debemos
pensar en que es muy com-
pleja la logistica desde el pun-
to de vista del transporte, la
conservacién y la distribu-
cién”, explica Pérez Raya.

Informacion

Desde la Organizacién Cole-
gial también consideran im-
prescindible que se apueste
por una gran campana de in-
formacién a nivel nacional, ya
que, a pesar de todo, se si-
guen encontrando reticencias
para vacunarse tanto entre la
poblacién como entre los sa-
nitarios. “Tal y como ha esti-
pulado el Gobierno central,
debemos ser parte de la solu-
cién. Los profesionales sani-
tarios deberfamos ser los pri-
meros en administrarnos la
vacuna para proteger todavia
mds la salud de nuestros pa-
cientes. Es importante que la
poblacién sepa que estas va-
cunas han pasado todas las fa-
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ses necesarias para hacerlas se-
guras y si el porcentaje de va-
cunacién entre nosotros no es
adecuado, no serfamos un
buen ejemplo”, subraya .

En definitiva, tras 10 meses
de pandemia, el sistema sani-

tario espafiol se enfrenta de
nuevo a uno de los momen-
tos claves de la mayor crisis
sanitaria de la historia recien-
te. Una campana de vacuna-
cién que supondrd, poco a
poco, la vuelta a la normali-

dad tal y como se conocia
hasta marzo de 2020 y que
pone de relieve, una vez mds,
la importancia de apostar de
forma rotunda por la sanidad,
en general, y por las enferme-
ras, en particular.

Dosis recibidas en
Espafa (Pfizery
Moderna)

Total

1.139.400

8
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| as claves de |las vacunas
de Pfizer-BioNTech
y Moderna

ANGEL M. GREGORIS. Madrid

El inicio de la vacunacién en
Espafia ya es una realidad.
Tras la aprobacién por parte
de la Agencia Europea del
Medicamento de las vacunas
de Pfizer-BioNTech y Moder-
na, miles de enfermeras han
comenzado a administrar las
primeras dosis en los centros
sociosanitarios.

“El comienzo de la vacuna-
cién en nuestro pafs con una

Vacunas de Pfizer Pool
Moncloa JM Cuadrado

meses de lucha incansable
contra la pandemia por CO-
VID-19, la llegada de estas

primeras vacunas hace ver la

Dos
infografias
con todos
los detalles
de amba

luz al final del tinel. Las en-
fermeras y enfermeros nos
pusimos desde el primer mo-
mento en primera linea para
cuidar, ayudar y frenar la ex-
pansién del SARS-CoV-2,y
ahora vemos con una grandi-
sima esperanza la aprobacién
e ambas vacunas y los avan-
ces de las que estdn por ve-
nir”, afirma el presidente del
Consejo General de Enferme-
rfa, Florentino Pérez Raya.
Con el objetivo de que to-
dos los profesionales conozcan

PORTADA

las especificaciones de las vacu-
nas, desde la Organizacién
Colegial han lanzado dos info-
graffas para las 316.000 enfer-
meras y enfermeros de Espafia
en la que se explica de forma
detallada todos y cada uno de
los puntos clave que deben co-
nocer a la hora de comenzar la
vacunacién. Informacién so-
bre las vacunas, caracteristicas
especificas como la pauta, las
posibles reacciones adversas y
la forma de almacenamiento,
as{ como la manera de admi-
nistrarlas son algunos de los
temas que contemplan estas
infografias de uso libre para
todos los profesionales.

Minimizar riesgo

“Es imprescindible que las
enfermeras conozcan todas las
caracteristicas del producto
que van a utilizar y en este ca-

so con mayor relevancia, ya
que se trata de una vacuna
con una manipulacién dife-
rente a las de uso habitual.
Debemos minimizar el riesgo

Su llegada
hace ver la
luz al final
del tunel

de que se produzcan errores
en su manipulacién y en todo
el proceso de vacunacién”,
destaca Rosa Sancho, vicepre-
sidenta de la Asociacién Na-
cional de Enfermerfa y Vacu-

nas (ANENVAC).

Educadores

Desde la asociacién puntuali-
zan la necesidad de que los

m E

profesionales sean educadores
para la salud en este asunto y,
ademds, prediquen con el
ejemplo. “El papel de las en-
fermeras es crucial en la pro-
mocién de la vacunacién. So-
mos profesionales cercanos a
la ciudadania y tenemos un
reconocimiento como profe-
sionales expertos en vacuna-
cién”, explica Rosa Sancho.
Por su parte, el presidente de
las enfermeras también apoya
esta declaracién y resalta que
“los profesionales deben ser el
ejemplo”.

Desde ANENVAC, José
Antonio Forcada, considera
que el inicio de la vacunacién
ha sido bastante caético y es-
pera que con esta segunda va-
cuna haya una mejor disposi-
cién de las administraciones
de avanzar para lograr una in-
munizacién mayor en el me-
nor tiempo posible.
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CARACTERISTICAS

- Tipo de vacuna: ARNm que codifica la proteina S
encapsulada en particulas lipidicas

« Indicacioén: poblacion =16 anos

- Contraindicaciones: alergia a componente de la vacuna y
0 a dosis previa - Pauta: 2 dosis de 0,3 ml (0, 21 dias)

« Presentacion: vial con liquido blanquecino.
Contiene 5-6 dosis. Requiere reconstituir
con suero fisiologico 0,9%

« Precauciones: posponer en enfermedad febril aguda - Via administracion: IM en Deltoides

- Eficacia: 94,6% (1C95% 89,9-97,3%) A partir del 7° dia tras

. - Reacciones adversas: dolor en punto
la 22 dosis

inyeccion, cansancio, cefalea, mialgia,
NO COADMINISTRAR CON OTRAS VACUNAS, INTERVALO MINIMO 14 DIAS resfriado, fiebre, artralgia

COMPLETAR LA PAUTA CON LA MISMA VACUNA A LOS 21 DIAS
NO SE GENERARA INMUNIDAD HASTA 1 SEMANA DESPUES DE LA SEGUNDA DOSIS

=
—_—

\@

USO Y ADMINISTRACION

- Para descongelar una vacuna ultracongelada, mantener la vacuna
30 minutos a temperatura ambiente

« Una vez descongelada, puede mantenerse cinco dias entre 2 y 8°C.
Desechar dosis no utilizadas si se supera este tiempo

« Una vez que se ha descongelado la vacuna a temperatura
ambiente, debe diluirse en un méaximo de 2 horas. Debe usarse
como maximo 6 horas después de la dilucién y no debe
transportarse una vez diluida

cada vial (6)

FORMA DE USO
MATERIAL NECESARIO

. Mover el vial descongelado 10 veces sin agitar
. Limpiar el tapén con antiséptico

. Extraer 1,8 ml de suero fisiolégico

.Introducir en el vial

.Mover 10 veces sin agitar
. Extraer 1 dosis = 0,3 ml. 6. Extraer 1 dosis = 0,3 ml. Después,
sacar la jeringa con la aguja de carga del vial y aspirar
un poco con el émbolo para extraer el liquido de la aguja
de carga y no perder volumen de la dosis
en el cambio de aguja
7. Cambiar de aguja
8. Administrar IM en Deltoides
9. Desechar jeringas y agujas en el contenedor de bioseguridad
10. Mantener a la persona vacunada en observacién 20 minutos

FORMA DE DILUCION

primera fase,

ALMACENAMIENTO

« Ultracongelada (-60°C- 80°C)
maximo 6 meses

« Descongelada, pero no reconstituida
(2-8°C) maximo 5 dias

« Diluida, a temperatura ambiente
(maximo 25°C) maximo 6 horas

« Ampollas de suero fisiolégico 0,9% de un solo uso (no se incluye con la vacuna)
- Para la mezcla: jeringas de 2, 3 0 5 ml y agujas 21G :
- Para la administracion: jeringas de 1 0 2 ml (calibracién 0,1 ml)

y agujas 25Gx1 o 23Gx1 de bioseguridad, preferiblemente de bajo

volumen muerto para extraer el maximo nuimero de dosis de

« Contenedores de residuos punzantes y productos biolégicos
« Material para tratar reaccion anafilactica -
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# YACUNA COVID-19 MODERNA-LONZA >

CONSEJO GENERAL DE ENFERMER{A

INFORMACION CARACTERISTICAS

« Presentacion: vial que contiene 10 dosis, es una suspension
de blanco a blanquecino. Puede contener particulas blancas
o translucidas relacionadas con el producto

- Tipo de vacuna: basada en ARN mensajero que codifica la
proteina S en una nanoparticula lipidica

» Indicacidn: poblacion >18 anos
- Contraindicaciones: alergia a componente de la vacuna NO REQUIERE RECONSTITUIR

0 a dosis previa
- Precauciones: posponer en enfermedad febril aguda (0, 28 dias)
- Eficacia: 94,5% (1C95% 86,5-97,8%)

ALMACENAMIENTO

« Congelada (-20°C +5°C)
maximo 7 meses

- Pauta: 2 dosis de 0,5 ml, contiene 100 ug - Refrigerada 2-8 °C méximo

= 30 dias

- Via administracion: IM en Deltoides Q= - AT.2 ambiente (entre 8°C y

- Reacciones adversas: mas frecuentes después de la maximo 25°C) maximo 12 horas
NO COADMINISTRAR CON OTRAS VACUNAS, INTERVALO MINIMO 14 DIAS i i i6 i : . c
2.2 dosis. Dolor en punto inyeccién (91,6%), fatiga (68,5%), . Abierto el vial maximo 6 horas

COMPLETAR LA PAUTA CON LA MISMA VACUNA A LOS 28 DIAS cefalea (63%), mialgia (59,6%), resfriado, fiebre, inflamacién (+2°C,+25°C)
HASTA 14 DIAS DESPUES DE LA 2.2 DOSIS NO SE GENERARA INMUNIDAD de ganglios linfaticos, artralgia 2

USO Y ADMINISTRACION

- El vial contiene una suspension congelada sin conservante

- Descongelar en condiciones de refrigeracion entre 2° y 8°C durante 2 horas
y 30 minutos. Alternativamente, descongelar a temperatura ambiente
entre 15°y 25°C durante una hora

- Tras la descongelacion, dejar el frasco a temperatura ambiente durante
15 minutos antes de administrarlo. NO volver a congelar. Después de
retirar la primera dosis, el vial debe mantenerse entre 2° y 25°C

« Anote la fecha y la hora del primer uso en el frasco. Desechar el frasco
después de seis horas. Nunca volver a congelar

« Para la administracion: jeringas de 1 o 2 ml (calibracion
0,1 ml) y agujas 25Gx1 o 23Gx1
de bioseguridad, preferiblemente de bajo volumen
muerto para extraer el maximo ntimero de dosis
de cada vial

- Contenedores de residuos punzantes
y productos biolégicos

« Material para tratar reaccion
anafilactica

FORMA DE USO
MATERIAL NECESARIO

1. Inspeccionar visualmente el frasco para confirmar que no hay otras
particulas y que no se observa decoloracion

2. Mover el vial descongelado sin agitar

3. Limpiar el tapén con antiséptico

4. Extraer 1 dosis =0,5 ml. Después, sacar la jeringa con la aguja de carga
del vial y aspirar un poco con el émbolo para extraer el liquido de la
aguja de carga y no perder volumen de la dosis en el cambio de aguja

5. Cambiar de aguja

6. Administrar IM en Deltoides

7. Desechar jeringas y agujas en el contenedor
de bioseguridad

8. Mantener a la persona vacunada en observacién 20 minutos

9. Recordar al paciente que no se generara inmunidad hasta 14 dias después de la 2.2 dosis. La
vacuna no exime del cumplimiento de todas la medidas preventivas

ADMINISTRACION

En una primera fase, y hasta que se disponga de estudios de seguridad y efectividad, no administrar a <18 afos, embarazo y lactancia.

14/01/2021
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LAS ENFERMERAS, PROTAGONISTAS

de un dia clave contra la pandemia

ANGEL M. GREGORIS. Madrid

El 27 de diciembre de 2020
pasard a la historia como el dfa
en el que comenz6 el principio
del fin de la pandemia por
COVID-19 en Espana. Con el
inicio de la vacunacién, el
mundo se acerca de nuevo po-
co a poco a la antigua normali-
dad. Una jornada histérica en
la que las enfermeras han sido,
junto a las personas vacunadas,
las grandes protagonistas.

Carmen Carboné fue la en-
fermera que dio el pistoletazo
de salida a la mayor campana
de vacunacién de la historia
de Espafia y desde ese mo-
mento cientos de compafieras
han capitaneado el operativo
con el que se buscard la in-
munizacién de la poblacién
en los préximos meses.

“Las enfermeras llevamos
diez meses trabajando pory

para los pacientes, cuidando,
ayudando y dando el mejor
trato a todos aquellos que lo
han necesitado. Y ahora, en
un momento histérico como
este, volvemos a estar al fren-
te”, ha agradecido el presiden-
te del CGE, Florentino Pérez
Raya, que ha recordado la ne-
cesidad de que se apueste por
la profesién porque sin enfer-
meras no hay salud.

CASTILLA-LA MANCHA

= Carmen Carboné, especialista en Enfermeria
" | del Trabajo de la Gerencia de Atencion Inte-
grada de Guadalajara, vacunando a Araceli
Hidalgo, en Guadalajara.

“Cuando me entregaron la primera dosis es-
taba muy emocionada porgue era como si
tuviese la vida en mis manos. Incluso vino
gente a la puerta para preguntar si podiamos
vacunarlos a ellos. Me quedo con la ilusion
que tienen en la vacuna”.

COMUNIDAD VALENCIANA

Nuria Garrido, enfermera de Pediatria del
centro de salud de Rafelbunyol, vacunoé a Ba-
tiste Marti, en Valencia.

“Supe que habia sido la primera de la comu-
nidad cuando todo acabd vy estabamos re-
cogiendo porgue me empezaron a llegar
mensajes de familia y amigos. Confio en que
consigamos establecer una campana exito-

say que la poblacion se vacune”.

GALICIA

Yolanda Moares vy Beatriz Martinez, enferme-
ras especialistas en Familiar y Comunitaria,
fueron las encargadas de vacunar a Nieves
Cabo Vidal, en Santiago de Compostela.

“Es un orgullo participar en un momento co-
mo este. Las enfermeras de AP estamos pre-
paradas para afrontar este momento con ga-
rantias. Nos quedamos con que somos las
enfermeras las responsables de la inmuniza-
cion de la poblacion en esta pandemia”.

PORTADA

ARAGON

Zoila Manso, coordinadora de Enfermeria de
la Residencia Romareda (Zaragoza), vacuno
a Emilia Najera en este mismo centro.

“Fue un dia muy importante y muy emotivo,
estamos dando el primer paso para recupe-
rar la vida tal y como la conociamos, con be-
SOS y con abrazos. Me siento muy satisfecha
de formar parte de este momento tan histo-
rico y también siento que he tenido mucha
suerte para poner la vacuna a los residentes
de esta gran familia”.

ISLAS BALEARES

Sabrina Floria, enfermera del centro de salud
Camp Redo, vacunando a Avelina Serrano,
en Mallorca.

"Me senti muy emocionada e ilusionada al
poder administrar la primera vacuna y por
empezar la campafa de vacunacion para
proteger a las personas mayores gue tanto
estan sufriendo en esta pandemia. El futuro
lo veo con la esperanza y el optimismo de
que la vacunacion sea efectiva y podamos
llegar a tener inmunidad de grupo”.
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ANDALUCIA

Mariola Soto, responsable de la Unidad de
Atencion a Residencias del Distrito Granada-
Metropolitano de Granada, vacunando a An-
tonio, en Granada.

“Debido a toda esta terrible experiencia, pen-
sar que podemos aportar ese rayo de espe-
ranza a través de la vacuna ha supuesto una
enorme responsabilidad. La semana antes de
comenzar, tuvimos dias muy intensos. For-
mar parte de la historia del inicio de la vacu-
nacion por supuesto es un honor, pero este
gran honor es compartido con mi equipo”.

ASTURIAS

La enfermera Lara Menéndez vacunando a
Eulalia Josefa, en Gijon.

“En Asturias tenemos numerosos equipos
formados por enfermeras de Atencion Pri-
maria. Ha sido una formacion intensa y breve,
pero suficiente para empezar durante estos
dias el principio del fin. El 27 de diciembre tie-
ne que ser el principio del fin de esta pande-
mia porgue ese dia fue un hecho histoérico
para todos y para las enfermeras muy emo-
cionante”.



https://www.youtube.com/watch?v=ZfIC38wIIZI&feature=youtu.be

MURCIA

Sonia Caravaca, enfermera de la gerencia del
061 de Murcia, vacunando a Josefa Martinez,
en Murcia.

“Todavia no soy consciente de que estamos
pasando a la historia. Cuando pasen los afnos
y volvamos a revivir este momento sera
cuando se me vuelvan a poner los pelos co-
mo escarpias. En la residencia tuvimos un dia
de fiesta porgue todo el mundo estaba muy
contento. Es un orgullo representar al colec-
tivo de Enfermeria”.

CANTABRIA

Barbara Sainz, enfermera del equipo de va-
cunacion del SCS, vacunando a Maria Dolo-
res Luzuriaga, en Santander.

"El dia 27 tenia un nudo en el estdmago. lba
segura y todo salié muy bien, contaba con el
apoyo de todo el equipo. Veo estos proximos
meses con mucho optimismo y con muchas
ganas de hacerlo bien porque esta campana
significa un rayo de esperanza en esta situa-
cion tan dificil. Me siento realmente orgullosa
de haber hecho algo que es tan importante
con tan solo 24 afos”.

ENFERMERIA FACULTATIVA ‘
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CASTILLA Y LEON

Beatriz Marcos, enfermera del equipo de va-
cunacion contra el COVID-19 en Castillay
Ledn, administrd la vacuna a Aureo Lépez, en
Palencia. Andrea Robredo y Eloy Nicolas,
también enfermeros, fueron parte del disposi-
tivo de esta primera jornada.

Beatriz: “Fue un momento muy especial. Te-
nemos que llegar a mucha gente”.

Andrea: “Me dio muchisima alegria porque
formé parte del equipo desde el inicio”.

Eloy: “Ver la llegada de la vacuna es lo que
nos ayuda a sacar fuerzas”.

LA RIOJA

Ruth Cotelo, coordinadora de Cuidados de la
Direccion de Atencion Primaria y Emergen-
cias Sanitarias de Riojasalud, vacunando a
Javier Martin, en Haro.

“Me senti muy emocionada de poder ser la
primera en vacunar en La Rioja. Ahora vienen
meses intensos, de esfuerzo personal y laboral,
pero creo que merecera la pena porque hare-
mos lo que mejor sabemos hacer las enferme-
ras, que es ayudar y cuidar de los demas”, So-
lo puedo pensar en las muchas personas, con
nombre y apellidos, que ayudaremos a salvar”.

PORTADA

CATALUNA

Idoia Crespo, coordinadora de Baix Llobre-
gat Centrei Litoral i Hospitalet, vacunanando
a Josefa Pérez, en Barcelona.

“Lo que senti cuando me informaron de que
iba a ser la primera fue un cierto nerviosismo
por este momento que todo el mundo esta-
ba esperando. Los proximos meses pueden
ser duros, pero a la vez muy esperanzado-
res. Me enorgullece poder representar a un
colectivo como el de las enfermeras”.
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NAVARRA

Andrea Blanco, enfermera del Servicio de Ur-
gencias Extrahospitalarias de Navarra, vacu-
nando a Francisco Guerrero, en Pamplona.
“Cuando me enteré, senti que cerraba un ci-
clo, ya que en marzo fui la primera del equipo
que realizd una PCR positiva. Ahora vamos a
tener unos meses de mucho trabajo, que se
van a afrontar con ilusion. Creo que a dia de
hoy todavia no soy consciente de la importan-
cia que tiene el trabajo que hemos realizado”.

EXTREMADURA

Vicente Miron fue el primer
extremeno en recibir la vacuna
contra el COVID-19, en Mérida.
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CEUTA
M.2 Luisa Martinez, enfermera del
Hospital Universitario de Ceuta,
una de las primeras profesionales
en administrar la vacuna en la
ciudad.

MADRID

Nicanor fue el primer residente
en la Comunicad de Madrid en
recibir la dosis de la vacuna, en el
barrio de Vallecas.

CANARIAS

La enfermera Vanesa Castilla va-
cunando a Doria Anatolia Ra-
mos Gonzalez, en Santa Cruz de
Tenerife.

MELILLA

Nohra Mustafa, una de las pri-
meras enfermeras que admi-
nistrd la vacuna en Melilla.

i 1
PAIS VASCO
Ainara Sarasola, en Guiplzcoa;
Paula Ortiz, en Alava, e Itxaso
Garcia, en Vizcaya, fueron las pri-
meras enfermeras en adminis-
trar la vacuna en el Pais Vasco.
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Alertan de una “pandemia”
de traumas entre los
cmichiicrEs

ANGEL M. GREGORIS. Madrid

La pandemia por COVID-19
continua siendo el principal
problema para la mayor parte
de los paises del mundo. El
nimero de contagios desbor-
dados, la cifra de fallecidos
que no deja de aumentar y un
sistema sanitario agotado, en
el que los profesionales estdn
sufriendo meses de estrés y
ansiedad. Con la situacién
descontrolada, un nuevo estu-
dio realizado por el Consejo
Internacional de Enfermeras,
organismo que aglutina 130
Asociaciones Nacionales de
Enfermeras de todo el mun-
do, alerta de que esta crisis sa-
nitaria estd provocando un
trauma colectivo en todas las
enfermeras del mundo.

Tal y como exponen los da-
tos recabados por la institu-
cidn, la cifra de enfermeras fa-
llecidas ya supera las 2.200 a
nivel mundial y como el nivel
de contagios de los profesio-
nales sigue siendo muy eleva-
do, el personal que contintda
trabajando al mdximo estd ex-
perimentando mayor angustia
psicoldgica por unas cargas de
trabajo que no disminuyen,
asi como por los abusos y las
protestas continuadas de los
sectores antivacunas.

Asimismo, el CIE, a través
de una encuesta a sus asocia-
dos junto con estudios efec-
tuados por estas o informacién
proveniente de otras fuentes,
apunta a que el efecto del CO-
VID-19 “es una forma com-

pleja y extraordinaria de trau-
ma con consecuencias poten-
cialmente devastadoras, tanto
a corto como a largo plazo, pa-
ra las enfermeras a titulo indi-
vidual y los sistemas de salud
en los que trabajan”.

Exodo

El organismo internacional
resalta que, si los gobiernos
no toman medidas, “se corre
el riesgo de que la pandemia
dafie a la profesién durante
las préximas generaciones y
podria suponer un éxodo de
la profesién”.

Hasta un
80% sufre
ansiedad y
estrés en
Espana

El mundo ya padece una
carencia de seis millones de
enfermeras y se esperan otros
cuatro millones de escasez a
causa de la llegada de la edad
de jubilacién en los préximos
diez afios. Como el efecto del
COVID-19 tiene el potencial
de provocar que atin mds en-
fermeras abandonen la profe-
sién, el CIE insta a los gobier-
nos a actuar ahora para
proteger la enfermerfa.

“El estudio del CIE revela
datos de ansiedad y estrés de

los profesionales a lo largo de
todo el planeta muy preocu-
pantes. En Espana, hasta el
80% de las enfermeras mani-
fiestan sintomas de ansiedad y
agotamiento. No podemos
permitir que esta situacién se
agrave en un momento clave
para la salud de todos”, ha ma-
nifestado Florentino Pérez Ra-
ya, presidente del Consejo Ge-
neral de Enfermerfa de Espana,
érgano integrado en el CIE.

Por su parte, el director ge-
neral del CIE, Howard Cat-
ton, ha destacado que “esta-
mos siendo testigos de un
trauma ocupacional extraor-
dinario y complejo que estd
afectando a la fuerza laboral
de enfermeria en todo el
mundo”. “Las enfermeras se
estdn enfrentando a exigen-
cias incesantes y sin preceden-
tes por parte de sus pacientes,
lo cual estd causando agota-
miento fisico. Pero también
se estdn viendo sometidas a
enormes presiones de salud
mental que estdn desembo-
cando en casos graves de an-
gustia psicoldgica”, ha expre-
sado Catton.

Problemas

Los datos del CIE muestran
que, desde la primera ola de
la pandemia, la proporcién de
enfermeras que manifiesta
problemas de salud mental ha
subido del 60 al 80% en nu-

merosos paises.
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“Este trauma colectivo estd
teniendo un efecto inmediato
y profundo, pero también es
muy probable que tenga un
impacto significativo a largo
plazo puesto que contribuye a
una oleada de trastorno de es-

trés postraumdtico, depresién y
ansiedad cuya envergadura adn
no podemos determinar. No
cabe ninguna duda de que ha-
brd consecuencias en la fuerza
laboral de enfermeria, que ya
va camino de un déficit de 10
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millones. Incluso si inicamen-
teentreel 10y el 15% de la
poblacién de enfermeria actual
abandona la profesion, tendri-
amos un déficit potencial de
14 millones de enfermeras en
2030, es decir el equivalente a

Afecta a los
profesionales
de todo el
mundo

la mitad de la actual fuerza la-
boral de enfermerfa en todo el
mundo. Un déficit asf repercu-
tirfa en todos los servicios sani-
tarios en la era post pandemia
hasta tal punto que me llevarfa
a sostener que la salud del per-
sonal de enfermerfa podria ser
el mayor determinante de la
salud de la poblacién mundial
en la préxima década”, ha pun-
tualizado Catton.



https://youtu.be/ZJXrZvRhwsA
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ratios de enfermeria
iINncrementan la mortalidad

GEMA ROMERO. Madrid

Linda Aiken ya demostré en
su famoso estudio RN4CAST
que contar con un nimero
insuficiente de enfermeras in-
crementa la mortalidad de los
pacientes hospitalizados.
Ahora un estudio de la Uni-
versidad de Sevilla, publicado
en la revista International
Journal of Environmental Re-
search and Public Health, vie-
ne a ratificar que por cada
paciente que se afnade a la
carga de trabajo de una enfer-
mera, la mortalidad se incre-
menta un 19%. Su estudio
tiene ademds como novedad

el incluir una escala que mide
el nivel de dependencia en
cuidados enfermeros de los
pacientes hospitalizados: la

escala INICIARE, que de-

Enla
mortalidad
influyen las
ratios y los
cuidados de
enfermeria

muestra que el grado de cui-
dados de enfermeria que ne-
cesita un paciente también
influye en la mortalidad.
Sergio Barrientos, junto a
Ana M.2 Porcel, ambos profe-
sores en la Facultad de Enfer-
meria de la Universidad de
Sevilla, estdn desarrollando
una linea de investigacién que
pretende ajustar las ratios pa-
ciente/enfermera en funcién
del nivel de dependencia en
cuidados de los pacientes hos-
pitalizados. Dentro de esta li-
nea de trabajo, se ha publica-
do este estudio en el que se
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determina “qué factores influ-
yen en el ajuste de la ratio pa-
ciente/enfermera, en el nivel
de dependencia en cuidados
de pacientes hospitalizados,
medido con nuestra escala
INICIARE, y en la mortali-
dad hospitalaria como resul-
tado finalista”, explica Ba-
rrientos en declaraciones a
ENFERMERIA FACULTA-
TIVA.

Tras analizar los datos de
casi 700 pacientes de los 26
hospitales publicos andaluces
descubrieron que “la depen-
dencia de cuidados de enfer-
merfa medida por INICIARE
y la dotacién de enfermeras
fue el dnico factor asociado
significativamente con la
mortalidad hospitalaria”. Se-
gun sus datos, la media de pa-
cientes por enfermera fue de
10,3. Si se igualan el resto de
variables, “por cada paciente
adicional que se suma a la ra-
tio paciente/enfermera, la pro-
babilidad de fallecer aumenta
un 19%7, subraya Barrientos.

Actualmente para fijar el
nimero de enfermeras por
servicio y turno sélo se tienen
en cuenta criterios puramente
organizacionales, sin conside-
rar las necesidades de cuida-
dos de los pacientes. Sin em-
bargo, tal y como explica el
profesor de la Faculta de En-
fermerfa de Sevilla, “en la
mortalidad de los pacientes
hospitalizados influye tanto la
ratio paciente/enfermera co-
mo el nivel de dependencia
en cuidados de los pacientes
hospitalizados medido con la
escala INICIARE”.

Para los autores “los hallaz-
gos de este estudio tienen im-
portantes aplicaciones de in-
vestigacién. Por un lado,
permitirfa establecer modelos
mds complejos y precisos que
expliquen la mortalidad hos-
pitalaria. Por otro lado, tam-
bién muestra cémo los cuida-

dos de enfermeria influyen en
la mortalidad hospitalaria:
tanto en términos del nimero
de enfermeros (NSL) como
de la cantidad de cuidados de
enfermeria prestados (INI-

CIARE)”.

Para fijar el
numero de
enfermeras
NO se piensa
en los
cuidados

Asi, proponen que esta es-
cala, ya validada cientifica-
mente, se incluya “como he-
rramienta de valoracién de los
pacientes ingresados con dos
posibles aplicaciones futuras.
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Por una parte, se podria mo-
nitorizar el nivel de depen-
dencia en cuidados de las uni-
dades de hospitalizacion y asi
decidir cémo distribuir al
personal de enfermerfa —en-
fermeros, enfermeras y técni-
cos en cuidados auxiliares de
enfermerfa— en dichas uni-
dades. En otro orden, nuestra
escala INICIARE podria ser-
vir como método de organi-
zacion hospitalaria clasifican-
do las unidades por niveles de
dependencia y dotando de los
recursos enfermeros necesa-
rios a las unidades en funcién
de esos niveles de dependen-
cias. En ambos casos, podria-
mos obtener una atencién de
mayor calidad y mds segura y
unos mejores resultados en
salud de los profesionales de
enfermerfa”, concluye Ba-
rrientos.

FOTOS: ARIADNA CREUS Y ANGEL GARCIA, BANCO DE IMAGENES ENFERMERAS (COIB)
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Enfermeras de Mostoles
forman a 300 pacientes
con diabetes

ALICIA ALMENDROS. Madrid

Mids de 300 pacientes con
diabetes Tipo I del Hospital
Universitario de Mdstoles
han sido formados en la utili-
zacién de un nuevo sistema
de monitorizacién de glucosa
que registra los datos en su te-
léfono mévil o en un disposi-
tivo especifico. “Llevamos a
cabo una formacién previa
del paciente que consiste en
darles la informacién para sa-
car el méximo partido al dis-
positivo, tanto desde el punto
de vista del paciente como de
los sanitarios”, explica Marfa
José Lépez, enfermera del
Servicio de Endocrinologia

del Hospital Universitario de
Mastoles (Madrid).

El refuerzo

educativo

es clave para

garantizar

la eficacia

El refuerzo educativo y el

compromiso del paciente en
el manejo y cuidado del ma-
terial son claves para garanti-

zar la eficacia de este nuevo
sistema tecnoldgico (sensor,

transmisor, receptor, software
o sistema de registro en la nu-
be) aplicado al dmbito clini-
co. El uso de cualquiera de
ellos requiere un aprendizaje e
implica una fase de transicién
en la que se lleva un doble
control (glucémetro y sensor)
hasta que se garantiza el co-
rrecto manejo del nuevo siste-
ma de monitorizacién. “Gra-
cias a esta iniciativa hemos
ampliado mucho mis el ni-
mero de pacientes que aten-
demos porque ahora no sélo
depende de que el paciente
acuda a consulta y hablemos
con él durante media hora,

NOTICIAS

por ejemplo, sino que nos
puede mandar los datos y los
podemos valorar en la distan-
cia. Todo es mucho mds f4-
cil”, anade la enfermera.

En solo 15 meses el equipo
del Servicio de Endocrinolo-
gia del Hospital Universitario
de Méstoles ha informado y
formado a los 300 pacientes
con diabetes Tipo I que atien-
den normalmente y que pue-
den beneficiarse de un siste-
ma de monitorizacién de
glucosa. “Lo que hemos esta-
do haciendo es citarles de for-
ma online, mayoritariamente,
para ensefarles cémo funcio-
na el sensor. Después ellos ve-
nian a la consulta a por el
material y la primera vez que
se lo ponen lo hacen aqui en
el hospital, con nosotras, de
modo que podemos compro-
bar que lo hacen de forma co-
rrecta y les ha valido la forma-
cién”, resalta Lépez. “Ademds,
tienen a su disposicién nues-
tro correo electrénico y nues-

tro teléfono; y generalmente
ellos contactan con nosotras
cada 15 dias o un mes, de-
pendiendo de cémo se en-
cuentren, para ver los resulta-
dos. Si tienen cualquier duda
o problema nos llaman”, pro-
sigue.

Colocacion

Se coloca, normalmente en el
brazo o en la tripa, un sensor
—del tamafio de una moneda
de dos euros— que mide los
valores de la glucosa que se
transmiten al dispositivo. El
sensor consta de un pequeno
filamento que se inserta en el
tejido subcutdneo. La medi-
cién puede tomarse sin nece-
sidad de descubrirse la parte
en la que estd el sensor, con
un simple acercamiento del
teléfono mévil sobre el abrigo,
por ejemplo, seria suficiente.
Irene Santiago, tiene 26
afos y es una de las pacientes
que ha participado en la for-
macién. A ella le diagnostica-
ron diabetes cuando tenia
cinco afios. “Al principio de
debutar con la enfermedad
existfa desconocimiento sobre
todo por parte de mis padres
que son los que al principio
llevan la carga, pero he de re-
conocer que desde el hospital
han hecho una labor buenisi-
ma, especialmente en lo que
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El dispositivo
les ahorra
muchos
pinchazos

al dia

se refiere a formacién”, expo-
ne Irene.

Ahora, tras haberse sumado
a esta iniciativa del sensor esta
paciente reconoce que para
ella “cualquier recurso que nos
ayude en el tratamiento siem-
pre es bueno y ademds tanto
las enfermeras como los médi-
cos te muestran lo positivo
que es para ti, ya que mejora
no sélo los niveles de glucosa
sino nuestra calidad de vida”.

Este dispositivo les ahorra
muchos pinchazos al dia,
“minimo seis —asegura—; y
ademds nos da mucha mds
informacién, no sélo de ese
instante, si no que va haciendo
un registro cada pocos minutos
y te proporcionar la informa-
cién del momento actual y ves
tus niveles de glucosa durante
24 horas. Mejora nuestra cali-
dad de vida porque podemos
hacer las mediciones con el
mismo mévil algo que facilita
que llevemos un mejor control
de la diabetes. Sin duda, un
gran avance que promueve la
autonomia del paciente.

Si no puede ver el video correctamente pinche aqui



https://youtu.be/T0D3qFHEMLg

26

& Hilo
Carlos Hernandez @dosabrazos - 9 ene. see
Esta es Teresa, enfermera que le ha tocado noche en el Gregorio
Marafién, volviendo a casa. Poco les hemos aplaudido
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En respuesta a @dosabrazos

2 Qué gran compaiiera, vocacion y entrega... Todo aplauso es poco
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z En respuesta a @dosabrazos y @MundoBurbu
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Gracias Teresa,

Deberia haber mds profesionales como ti y menos politicos inGtiles!!
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Paz Maese @pmaese - 9 ene. ese
iiEsto es vocacion!! Nuestro resi de Cirugia Toracica y Cardiaca que,
ademas de ser un gran médico, es un super atleta!

Una vez mas, JUNTOS, saldremos de esta!

#SomosPuertadeHierro

#Filomena
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Paz Maese @pmaese - 9 ene. o0

La Dra. Esther Montero, internista, también se ha dado una buena
excursion xa llegar. #SomosPuertadeHierro
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CAMINAR SOBRE LA
NIEVE PARA CUMPLIR
CON SU TRABAJO

MARINA VIERIA. Madrid

Filomena, ese nombre que
Espafa no va a olvidar y que
ha tefiido de blanco gran par-
te de nuestro pafs es también
el nombre que ha hecho que
una vez mds el orgullo nacio-
nal se centre en los sanitarios.
Desde que comenzé la gran
nevada, redes sociales, medios
nacionales e internacionales
se han hecho eco de historias
de superacién de sanitarios
que se han enfrentado a la cli-
matologfa adversa para aten-
der sus obligaciones.

“Vengo

a intentar
ayudar
amis
companeras”

Asi ha sido el caso de Rosa
Buitrago, una enfermera ma-
drilefia que ha recorrido 20
km a pie para poder dar el
relevo a sus compafieras de
profesién. Como cuenta la
sanitaria en un video que ha
difundido la responsable de
comunicacién del Hospital
Puerta de Hierro de Majada-
honda “vengo a intentar ayu-
dar a mis compafieras que
llevan muchas horas. Las ver-
daderas valientes son ellas,
las pobres”, relata tras la gran
caminata antes de incorpora-
se a su puesto de trabajo.

También han trascendido
testimonios como el compar-
tido por el Jefe de Comuni-
cacién del Hospital Gregorio
Marandn donde ha reconoci-
do el orgullo de contar en su
centro sanitario con enfer-
meras como leresa, Inma,
Irene, Ana, Sofia, Encarniy
Caterina quienes, “han acu-
dido a pie y en transporte
publico a atender a sus pa-
clentes en sus casas. Incansa-
bles e imbatibles”, explica en
el tuit. O el de Dely, una
usuaria de Twitter que com-
parte la historia de Paco y
Monica, dos enfermeros del
Hospital Gregorio Maranén
que recorrieron 22 km cami-
nando para atender a sus pa-
clentes.

Testimonios
admirables

No dejan de llegar historias
sobre enfermeras de Atencién
Primaria que, abrigadas como
en Siberia, bastén en mano y
prescindiendo de sus dias de
vacaciones no han dudado en
salir a la calle, ir a su centro
sanitario a pie y atender a sus
pacientes. Toda la razén le da-
mos este usuario de Twitter
que ha grabado a Teresa, en-
fermera del Hospital Grego-
rio Marafién mientras vuelve
asu casa. “Poco hemos aplau-
dido”, reza el tuit que acom-
pafia el video.
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Ellos Enfermeros Paco&M©dnica, 22km caminando bajo la
nieve para llegar al relevo en la #UCI del Hospital 12 de
Octubre!!! Sois Unicos. Gracias a todos los #sanitarios
que hoy trabajdis sin descanso. #somosd12 #intensivos
#gracias #NevadaEnMadrid #hospital
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h Dely @maraquinta - 9 ene. i
'Q-' En respuesta a @maraquinta
@rapidito40 #gestosquenosmueven #vivalavida Gracias por vuestra
fortaleza eterna.

QO 12 1 22 ) 356 2
Inmaculada @inma_prz - 9 ene. s8s
En respuesta a @maraquinta
Sois increibles, merecéis una "ola" y no de estas k estdn de moda. Qué
increibles!!! Chapeau!!
Qo 12 5 Qs &

sa® Lolapérez cdrdenas @lolapces - 9 ene. ek

|| . Enrespuesta a @maraquinta

#UUCI 12octubre Paco@Monica hacéis de nuestra profesién un orgullo .
Esto no saldrd en las noticias. He compartido con vosotros muchos
momentos de trabajo gracias por hacer de nuestra profesidn un
ORGULLO.
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Esteban Molano olano - 9 ene. won

‘ En respuesta a @maraquinta

Experiencia, profesionalidad y responsabilidad. Son una pareja increible!!
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Ignacio Saez @drZaius82 - 9 ene. sos
En respuesta a @maraquinta

Vaya cracks!
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Maria Jose Del Olmo @mjdelolmo_ - 9 ene. ooe

. En respuesta a @maraquinta
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“Mi periplo
Mmigratorio me ha
oermitido ser
Mas fuerte y
afrontar mejor
esta pandemia”

D. RUIPEREZ / A. ALMENDROS. Madrid

En 2003, con apenas 15
anos, Mbaye dejé Senegal a
bordo de una patera. A su
madre le dijo que iba a jugar

un partido de fitbol. Nunca
regres6. Hoy es enfermero en
el Hospital de Basurto, en
Bilbao. Mbaye nos habla de

ENFERMERIA FACULTATIVA ‘
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su viaje por mar, de cémo lle-
g6 a Sevilla a un centro de
menores que tuvo que dejar
para ir a recoger naranjas a
Valencia y asi poder pagar su
deuda con quienes le trajeron
a Espana. Mds tarde, decide
buscar fortuna en Bilbao. La
vida en la calle no es ficil pe-
ro un golpe de suerte en 2011
le llevé a estudiar Enfermerfa.

¢Cémo un nifio de 15 afios
hace ese viaje que podria
haberte costado la vida?

Es un viaje con un riesgo
muy alto, pero a los 7 afios
perdimos a mi padre y fue mi
madre la que nos intenté sa-
car adelante con todas sus
fuerzas, como pudo, pero la
situacién cada vez era mds
complicada. Justamente al
terminar el curso escolar, ese
mismo afio 2003, me planteé
la posibilidad de salir del pais
porque era la dnica alternati-
va que vefa posible, con vien-
do la incertidumbre que ha-
bia en mi pais. Es verdad que
podia haber salido mal, como
le ha pasado a mucha gente,
pero con suerte llegamos vi-
vOs.

Pero ;tu madre no sabia

nada de que te ibas a ir?

En ese momento no podia
decirle a mi madre que iba a
emprender un viaje en patera
porque por muy mal que es-
tuviéramos ella no me iba a
dejar salir. Como en esas fe-
chas solia haber torneos de
futbol le dije que iba a jugar
un torneo en la ciudad y le
parecié bien. En ese momen-
to tenfa todo pensado y habfa
hablado con los que me iban
allevar en la patera y decidi
salir. Sali en agosto de ese
mismo afo, pero tuvimos dos
intentos. En el primer intento
a mediados de agosto llega-
mos a Mauritania, vimos que
la patera se estaba rompiendo

ENTREVISTA

y nos dijeron que no podia-
mos seguir porque habia ries-
go de morir todos. Estuvimos
esperando en el sur de Sene-
gal un tiempo hasta que la
patera estuviera en condicio-
nes y volvimos a salir en octu-
bre, que fue cuando llegué a
Tenerife.

Una vez que llegas, ingresas
en un centro de menores,
pero te has dedicado a
trabajar en el campo, ala
venta ambulante...

Si, encontramos la gloria que
es Europa después de 10 dias
de viaje muy duros. Cuando
llegué me llevaron a un cen-
tro de menores en Sevilla y
claro el pensamiento con el
que me venfa era sacar ade-
lante a mi familia, pero a la
vez tenfa un viaje que pagar y
en esos 15 dias en el centro
de menores decidi no quedar-
me ahi, les dije que estaba
muy agradecido, pero yo ne-
cesitaba hacer otras labores.
Me dijeron que no podian re-
tenerme y les pedi que me
mandaran donde ellos crefan
que podria encontrar trabajo.
Ahi fue cuando me dijeron
que estaba la temporada de
recoger naranja de Valencia.
Me compraron el billete y me
fui a Valencia y ahi fue donde
empecé mi periplo: dormir en
la calle desde el primer dfay a
trabajar de temporero. En es-
ta ciudad estuve trabajando
de temporero luego después
fuimos a Murcia para hacer lo
mismo, pero no habfa mucho
trabajo y tuvimos que volver
a Valencia y comenzamos con
la venta ambulante.

Y ;acabas en el Pais Vasco? Y
ahi entiendo que dormir en
la calle es mds duro

Eso es. Estuve en Valencia un
tiempo y en el afio 20006 lle-
gué a Bilbao después de reco-
rrer medio pafs con la venta

Si no puede ver el video correctamente pinche aqui

ambulante. Después de agos-
to de 2006 tuve que volver a
Valencia a pagar las deudas
que tenfa porque con la venta
ambulante me habian quita-
do en varias ocasiones la mer-
cancia, acabé detenido por la
policia... Pero una vez que
llegué a Bilbao empezaba de
cero porque no debia nada.
Estuve viviendo seis meses de-
bajo de un puente y en ese
momento me estaba buscan-
do poco a poco la vida y me-

“Desde que
llegué supe
gue gueria
ser
enfermero”

jorando hasta conseguir en-
trar en un piso pateray poco
a poco seguir buscindome la
vida. Poco a poco consegui
pagar mi deuda del viaje y fue
en 2011 cuando encontré a
esa persona que me alegré la
vida y me dio la oportunidad
de poder salir adelante. Este
golpe de suerte que tuve me
ayudé mucho a ser lo que soy
ahora.

:Por qué decides estudiar
Enfermeria?

Siempre me habia llamado la
atencidn, pero es verdad que
los motivos que me empujaron
a hacer esa carrera fueron al re-
cordar c6mo al llegar en Tene-
rife, los primeros cuidados reci-
bidos por el personal sanitario
voluntarios de la Cruz Roja me
llamaron mucho la atencién y
me lo planteé. Hablé mucho
con ellos y les dije que me gus-
taba mucho lo que estaban ha-
ciendo y que ojald algtin dia
pudiera hacerlo. Me comenta-
ron que eran enfermeros y en-
fermeras. Asi que desde ese
momento supe que queria es-
tudiar esa profesion.

Finalmente lo lograste,
ahora trabajas en el
Hospital de Basurto de
Bilbao. Y, ahora ademas has
tenido que hacer frente a
una pandemia. ;Pensaste
que podias enfrentarte en
algiin momento a una
situacién de epidemia como
esta?

No, nunca te lo esperas. La
vida es una carrera de obstd-
culos que vas superando y es
verdad que mi periplo migra-
torio me ha permitido ser
mds fuerte y afrontar los obs-
tdculos que se te cruzan, pero
nunca me imaginaba que po-
drfa vivir una situacién como
la que estamos viviendo con
la pandemia.


https://youtu.be/eH_fk7hvfks
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ISFOS Inicla un seminario
gratuito para interpretar
oruebas del COVID-19

MARINA VIEIRA. Madrid

En estos momentos de pan-
demia, en los que todo cam-
bia al minuto, la formacién
continuada de los profesio-
nales sanitarios se vuelve in-
cluso mds necesaria. Por esta
razén, desde el Instituto Su-
perior de Formacién Sanita-
ria (ISFOS), el centro de for-
macién del Consejo General
de Enfermeria, se estd traba-
jando sin cesar para adaptar
su catdlogo formativo a los
nuevos tiempos y asi ayudar
a las enfermeras a enfrentarse
con las mejores herramientas
a los nuevos retos de crisis sa-
nitaria.

Formacioén
hecesaria

La nueva novedad formativa
que ha lanzado ISFOS es un
curso gratuito para enferme-
ras donde podrdn aprender a

interpretar pruebas diagnésti-
cas, resultados y recomenda-
ciones sobre el COVID-19.
“Teniendo en cuenta la si-
tuacién a la que se enfrenta la
sanidad en este momento
creemos que esta es una for-
macién necesaria para las en-
fermeras espanolas. Por esta

Formacion
continuada
para afrontar
la pandemia

razén, desde que comenzé la
pandemia siempre tuvimos el
objetivo de lanzar un curso
que englobase todo lo rela-
cionado con las pruebas diag-
nésticas. Queremos acercar
esta formacién esencial a to-
das las enfermeras espafolas”,

explica Pilar Ferndndez, di-
rectora del Instituto Superior
de Formacién Sanitaria.

A través de un contenido te-
érico y audiovisual interactivo,
los alumnos conocerdn todo lo
necesario para saber cémo in-
terpretar los resultados de las
pruebas del COVID-19. Ade-
mds, contardn con infograffas
de libre uso donde se expon-
drd toda la informacién del
curso, contrastada con todos
los protocolos nacionales e in-
ternacionales vigentes. El cur-
so, con plazas limitadas, cuen-
ta con una prueba final de
evaluacidn vy, si se supera, se
otorgard un diploma acredita-
tivo de todos los conocimien-
tos adquiridos. Se ha realizado
gracias a la colaboracién del
Consejo General de Enferme-
rfa y toda la Organizacién Co-
legial y ya tiene abiertas sus
inscripciones, a través de este
enlace.
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ESLO PRIME

Sin copagos Sin_
de actos carencias
medicos ni

o franquicias preexistencias*

91 334 55 25

www.enferseguros.com

*Prima de recibo mensual para una persona de 0 a 54 anos de edad, valida hasta el 31/12/21. Para otros tramos de edad, consultar.
*Sin carencias ni preexistencias salvo patologias graves para altas realizadas
con fecha de efecto 01/12/20,01/01/21 y 01/02/21.
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https://www.isfos.com/oferta-formativa/formacion-covid/pruebas-diagnosticas-interpretacion-de-resultados-y-recomendaciones-para-sars-cov
https://www.enferseguros.com/seguros-personales/seguro-de-salud/asisa-salud/

Fundador y director del suplemento
A Tu Salud, del diario La Razén
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Sergio Alonso

Los sanitarios doblan turnos
mientras Illla ejerce a tiempo parcial

Espana puede presumir con verdadero orgullo
de sus profesionales sanitarios. Desde el minu-
to uno de la pandemia se han volcado en cuer-
po y alma en la ardua tarea de intentar conte-
ner el virus que la ha generado y el producto
de su abnegada entrega estd teniendo un alto
precio. Mds de diez meses después del estallido
de esta grave crisis de Salud Publica, los traba-
jadores de la Sanidad en nuestro pais son los
mds infectados de todo el planeta. A principios
de enero de este afo, la cifra de enfermeras,
médicos, auxiliares y otros
trabajadores de hospitales y
centros de salud positivos de
COVID-19 ha superado el ot
umbral de los 100.000. Una o
auténtica vergiienza produc-
to de la desproteccién en la
que les sumié el Ministerio
de Sanidad durante la prime-
ra olay el cansancio durante
las siguientes fases. Aquellos
aplausos vecinales instigados
por el aparato propagandisti-
co del Gobierno en los meses
de marzo, abril y mayo para acallar conciencias
y distraer de culpabilidades apenas se han tra-
ducido en mejoras durante la mal llamada
“nueva normalidad”. Los refuerzos de las plan-
tillas han sido escasos —desde luego, mucho
menores de lo necesario—, como bien denun-
cian corporaciones profesionales y sindicales, la
temporalidad se ha disparado con las nuevas
contrataciones y las retribuciones apenas cu-
bren el pago por los servicios prestados. El re-
mate a tanto despropdsito ha venido de la ma-
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no de un decreto que permite la movilidad for-
zosa y la suspensién de permisos y vacaciones,
que ya ha desatado la primera huelga médica
general en Espafia en afios, y la decisién del
ministro de Sanidad, Salvador Illa, de seguir en
su puesto a tiempo parcial mientras aguarda a
que se inicie la campana electoral catalana, que
es lo que verdaderamente le importa. Las esce-
nas de estos difas de profesionales doblando tur-
nos y recorriendo a pie decenas de kilémetros
en medio de la nieve ocasionada por el tempo-
ral para acudir a sus puestos
de trabajo y socorrer a los
enfermos de COVID-19 re-
alzan atin mds la desvergiien-
za que supone que el todavia
mdximo responsable de la
gestién de la pandemia siga
al frente de la misma en ho-
rario reducido. También lo
es que Fernando Simén per-
manezca en su puesto des-
pués de proferir errdticas pre-
dicciones de consecuencias
fatales. El cimulo de desa-
ciertos y sus chistes sexistas han llevado ya a los
Consejos de Médicos y Enfermeros a pedir su
dimisién. Por si fuera poco, los profesionales se
enfrentan ahora a una nueva avalancha de ca-
sos mientras deben dedicar también su tiempo
a acelerar la administracién de las vacunas.
;Cudndo recibirdn el homenaje que merecen
en forma de mejores sueldos? Lamentablemen-
te, los Presupuestos se han olvidado de inyectar
dinero extra a las comunidades para poder
compensar su esfuerzo sobrehumano.

. CON LA COLABORACION DE
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CONSEJO GENERAL DE ENFERMER{A

CONSULTA LAS BASES COMPLETAS EN LA PAGINA WEB

http://bit.ly/BasesFotoEnfermeria2020
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Enferseguros incluye en su
0Oliza de salud un nuevo
servicio de telemedicina

REDACCION. Madrid

La péliza de salud de Enferse-
guros, la correduria de segu-
ros del Consejo General de
Enfermeria, incorpora mds
servicios en su péliza de salud
de Asisa, que se ofrece en
unas condiciones exclusivas
para las enfermeras espafiolas.

A las condiciones de con-
tratacién preferentes para en-
fermeras y sus familiares, des-
de 38,34 euros por asegurado
y mes y sin copagos, se suma
ahora Asisa LIVE, un servicio
de telemedicina al que po-
drdn acceder los asegurados
cuando y desde donde quie-
ran. Esta nueva plataforma
digital de cuidado, atencién y
videoconsulta permite de for-
ma gratuita a los usuarios pe-
dir cita para mantener con-

@ o
INFORMACION

Telf.: 91 334 55 25
https;//www.enferseguros.com/

sultas médicas a distancia des-
de dispositivos méviles u or-
denadores con el especialista
de la especialidad que el ase-
gurado necesite.

Especialidades

Mds de una treintena de espe-
cialidades estdn disponibles en
la plataforma entre las que se
encuentran Medicina General,

Asisa LIVE,
una
plataforma
digital de
cuidados

Dermatologfa, Pediatrfa, Psico-
logfa, Psiquiatria, Traumatolo-
gfa, Obstetricia Y Ginecologfa,
Reumatologia, Oftalmologfa,
Otorrino, Medicina del De-
porte, Medicina Interna, Aler-

gologia, Urologfa, Endocrino-
logfa, Cirugfa General Digesti-
vay Logopedia.

Para acceder al servicio, el
asegurado deberd llamar al 91
530 10 92 de lunes a viernes
en horario de 8 a 20 h. y pe-
dir su cita.

El equipo de Asisa LIVE le
informard de los dfas y horas
disponibles y el asegurado po-
drd elegir el momento que
mejor se adapte a su disponi-
bilidad, asi como el dispositi-
vo (mévil u ordenador) que
quiere utilizar. Entre 24 y 12
horas antes, se le recordard su
cita y el asegurado recibird un
SMS o correo electrénico con
las instrucciones para realizar
su videoconsulta. De esta ma-
nera, Enferseguros pone a dis-
posicién de sus clientes de
Asisa Salud la posibilidad de
recibir el mismo cuidado y la
atencién de siempre, pero sin
tener que desplazarse; de la
manera mds fécil, cémoda y
segura.

Usted cuida de sus pacientes.
Ahora, Mutua Madrilena cuida de su coche y moto.

Enferseguros ha llegado a un acuerdo de colaboracion con Mutua Madrileia, para ofrecer
al colectivo enfermero y sus familias, asi como a los empleados de la organizacion colegial,
los seguros de Auto y Moto con unas condiciones muy especiales.

+
K
Valor de nuevo Libre eleccion
2 anos de taller

— Disfrute de estas ventajas con el seguro de Auto de Mutua Madrilefia: —

2 R
©- @
Asistencia en carretera
desde el km O

Ademas, obtendra |a Tarjeta SOY,

con la que se beneficiara de promociones especiales y descuentos exclusivos.

Contrate ya su seguro de Auto o Moto.
Informese en el 91 334 55 25 0 en www.enferseguros.com

(@) Enfersequros

MUTUA MADRILERA AUTOMOMILISTA, 5.5.P.F. Inscripcion DGSFP n*M-0083, Paseo de la Casteliana, 33 - 28046 Madrid,

E-NETWORK SALUD, S.A.U. CORREDURIA DE SEGUROS estd inscrita en el Registro de la Direccion General de Seguros y Fondos de Pensiones con el nJ-3552 y tiene concertado un Seguro de Responsabilidad Civil,

saqin o establecido en el Heal Decreto-ley 3/2020, de 4 de febrero. G/ Fuenta del Rey, 2 - 2B023 Madrid.

s

MUTUAMADRILENA


https://www.enferseguros.com/seguros-patrimoniales/seguro-de-coche/
https://www.enferseguros.com/
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con ASISA se encuentran 8
meses para hospitalizaciones
por motivo médico, quirtrgi-
co, pedidtrico, psiquidtrico o
de maternidad y 6 meses para
técnicas de planificacién fa-
miliar, pruebas especiales de
diagnéstico, técnicas especia-
les de tratamiento, psicotera-
pia o cirugfas ambulatorias.
En cambio, con la nueva
promocién que lanza Enferse-
guros estos periodos de caren-
cia no serdn de aplicacién.
Ademds, en el periodo pro-
mocional en vigor, que con-
cluye el préximo 1 de febrero,
la péliza asumird para las nue-
vas altas las preexistencias, ex-
cepto las patologias graves.

Muy completo

ASISA fue creada hace 40
anos por un grupo de profe-

g7

La pdliza
podra ser
adquirida por
los mas de
300.000
enfermeros

en Espana, que reinvierte sus
beneficios en mejorar la asis-
tencia y la innovacién tecno-
légica.

La péliza de salud de En-
ferseguros dard acceso a un
cuadro médico con mds de
40.000 profesionales. Ade-
mds, ASISA cuenta con 15
hospitales propios, mds de
1.000 centros concertados y
los mds avanzados equipos de
diagndstico y tratamiento pa-
ra proporcionar asistencia y

s sionales sanitarios que cono-  servicios médicos de calidad
Solo valido para nuevas altas con Cuenta con cfan como nadie las cobertu-  al colectivo de enfermeria y
fecha efecto 01/02/2021 : Qué son? un Cuad ro ras sanitarias que debfan sus familias.
= _ coQuI0 , d o.fre'cer asus pac.ientes y de-
La carencia de UVQ Bl Mmeaico cidieron organizarse para Precio unico
E n -l:e r S e g u ro S os el periodo deerlfre " dia de mas de gfrecerlas finr.ectamente y sin ”
que transcurre ente el intermediarios. Desde en-  La pdliza de salud de Enferse-
en el que entra en Vig 4000O tonces, la aseguradora ha ido  guros presenta unas condicio-

v Asisa eliminan

carencias y
oreexistencias
de su seguro

de salud

REDACCION. Madrid

contrato y eldiaen el que 2\( ]
asegurado puede comenz "
disfrutar de algunas garanties:

Una preex'\stencia es aquella
condicion de lasa

-,a
el embarazo-, ot
organico aue existe con

anter'\or'\dad al moment
contratacién del sequro,
\ndepend\entemer)te
un diagnostico médico.

La correduria de seguros del
Consejo General de Enferme-
rfa, Enferseguros, ha sumado
una ventaja mds a su seguro
de salud para el colectivo de
enfermerfa y sus familias. Las
nuevas altas realizadas con fe-

cha efecto 1 de febrero de
2021 podrén hacer uso de to-
das las coberturas incluidas en
la péliza desde el primer dia,
sin carencias y asumiendo
preexistencias, salvo los casos
de patologias graves.

Promocion
limitada

Entre los periodos de carencia
recogidos en las condiciones
generales de la péliza del se-
guro de salud de Enferseguros

lud -por egjemnplo.
lteracion O trastorno

odela

profeSIOnaleS creciendo hasta convertirse

en una absoluta referencia

Lo que ofrece
el seguro

* Medicina general ¢ Traslado en ambulancia

¢ Pediatria * Prétesis e implantes

* Medicina especializada * Planificacién familiar

* Urgencias 24 horas * Trasplantes

* Enfermerfa * Segunda opinién médica

* Podologfa * Dsicoterapia

* Medios diagndstico * Medicina preventiva

* Técnicas especiales de ¢ Accidentes laborales,
tratamiento profesionales y de tréfico

* Hospitalizacién * Asisa Dental Plus

¢ Cirugfa ambulatoria

nes exclusivas para todas las
enfermeras y enfermeros cole-
giados, que tendrdn a su dis-
posicién el mejor producto de
ASISA, concretamente el pa-
quete ASISA SALUD + ASI-
SA DENTAL PLUS.

El seguro ofrece a los profe-
sionales colegiados y sus fami-
liares una asistencia sanitaria y
dental de vanguardia con unas
condiciones inmejorables: des-
de 38,34 euros por persona y
mes y sin copagos de actos mé-
dicos o franquicias.

MAS .
INFORMACION

Tel.: 91 334 55 25

www.enferseguros.com



https://www.enferseguros.com/seguros-personales/seguro-de-salud/
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CONGRESO VIRTUAL
EN VACUNAS 2021

Fecha:

del 25 al 31 de enero de 2021
Organiza:

MSD
https://profesionales.msd.es/cong
resos-virtuales/congresos-
virtuales.xhtml

XV CONGRESO
NACIONAL DE
ENFERMERIA
QUIRURGICA

Fecha: del 14 al 16 de abril de
2021

Lugar: Burgos

Organiza:

Asociacion Nacional de
Enfermeria Quirtrgica

Mas informacion:
Sanicongress

Tel.: 687 982 671

Email:
sanicongress@15enfermeriaquir
urgica.com
httpsy//15enfermeriaquirurgica.com

X111 SIMPOSIO
NACIONAL SOBRE
ULCERAS POR PRESION
Y HERIDAS CRONICAS

Fecha:

del 26 al 28 de mayo de 2021
Lugar:

Toledo

Organiza:

Grupo Nacional

para el Estudio

y Asesoramiento de UPP
Mas informacion:
Secretaria Técnica.
Plaza Gal-la Placidia, 1.
08006 Barcelona

Tel.: 93416 12 20

Email:

gneaupp@bocemtium.com

https://gneaupp.info/
SIMPOsSIC
nacional
soBre ULCERAS
pOoRrR PRESION

yheridas

CRONICAS

ZF toledo. del 261 28
% de mavode 2021

XX CONGRESO
NACIONAL DE
MATRONAS DE LA
ASOCIACION
ESPANOLA DE
MATRONAS

Fecha:

del 11 al 13 de marzo de 2021
Lugar:

Alicante

Email:
congreso@mpmundo.com

Tel.: 965130228
https;//aesmatronas.com/congreso

g Concreso
20 nacionad
DE MATRONAS

VIl CONGRESO
INTERNACIONAL
IBEROAMERICANO
DE ENFERMERIA

Fecha:
del 21 al 23 de junio de 2021

ENFERMERIA FACULTATIVA

AGENDA
Lugar:
Oporto
Organiza:
Fundacion de Enfermeria
Funciden
Email.:
secretariatecnica@funciden.org
Mas informacion:

https://www.campusfunciden.co
m/vii-congreso-internacional-
iberoamericano-de-enfermeria-
2021/

X1 CONFERENCIA DE
LA RED DE
ENFERMERAS DE
ATENCION
DIRECTA/ENFERMERIA
DE PRACTICA
AVANZADA (NP/APN)
DEL CIE 2021

Fecha:

del 29 de agosto al 1 de
septiembre de 2021

Lugar:

Canada

Organiza:

Consejo Internacional de
Enfermeras
https://www.icn.ch/es/eventos/11
a-conferencia-de-la-red-de-
enfermeras-de-atencion-
directaenfermeria-de-practica-
avanzada

11th ICN NP/APN
NETWORK CONFERENCE

HALIFAX

o

‘ CONVOCATORIAS

XV CERTAMEN
NACIONAL DE
INVESTIGACION
ENFERMERA "JOSE
LOPEZ BARNEO"”

Organiza: Colegio Enfermeria
de Jaén

Dotacion: El primer premio estd
dotado con 4.000 euros, el
segundo con 1.800 y un accésit de
1.000 euros.

Objetivo: Fomentar y
promocionar la investigacion en
la profesion enfermera. Los
trabajos presentados podran ser
estudios monogrificos o trabajos
de investigacion de enfermeria
inéditos y escritos en lengua
castellana. No se aceptaran las
lecturas de tesis, trabajos fin de
grado y trabajos de master.
Plazo:

31 de enero de 2021
https://enfermeriajaen.com/wp-
content/uploads/2020/08/Folleto-
Certamen-30-7-20.pdf

7/

CONCURSO
FOTOENFERMERIA
2020 “CURANDO Y
CUIDANDO”
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XXXVII CERTAMEN
NACIONAL DE
ENFERMERIA «CIUDAD
DE SEVILLA»

Organiza: Consejo General de
Enfermeria con la colaboracion
de Novartis

Plazo de entrega: Mayo 2021
Tematica: Habrd una sola
categoria: enfermeria; y dos
subcategorias: general e
Instagram. Las fotografias deben
ser estrictamente del mbito
profesional y deben reflejar los
valores de la profesion enfermera
en el sistema sanitario, de sus
profesionales y su labor asistencial.
Dotacion: primer premio
general 1.000 euros, segundo
premio general 500 euros, tercer
premio general 250 euros, primer
premio Instagram 1.000 euros,
segundo premio Instagram 500
euros y tercer premio Instagram
250 euros.
https://www.consejogeneralenfer
meria.org/docs_revista/BasesFoto
enfermeria2020.pdf

Organiza:

Colegio de Enfermeria de Sevilla
Plazo de presentacion:

31 de octubre de 2021

Tema: Los premios se concederdn
a estudios monograficos o
trabajos de investigacion de
enfermeria, inéditos y que, con
anterioridad, no se hubiesen
presentado a ningtin otro premio
o certamen de esta misma
naturaleza, que se presenten a
este certamen de acuerdo a las
Bases del mismo.

Dotacion: 4.140€ para el trabajo
premiado en primer lugar;
2.070€ para el premiado en
segundo lugar y 1.380€ para el
premiado en tercer lugar y Accésit
Enfermeria Joven 1.150€.
http://www.colegioenfermeriasev
illa.es/servicios/participa/certam
en-nacional-de-enfermeria/

International
Nursing Review

¢ International Nursing Review (INR) la revista oficial el Consejo
Internacional de Enfermeras (CIE), cuya edicién en espaiiol esta
totalmente apoyada por el Consejo General de Enfermeria, amplia
contenidos.

* Todos los enfermeros que lo deseen pueden sumarse a los autores de
mas de 120 paises que comparten sus investigaciones y experiencias de
campo dentro de la revista, fortaleciendo asi la contribucién de la
enfermeria espaiiola y latinoamericana en el escenario internacional.

» Disfrute de la lectura de la revista informandose de los numerosos e
importantes avances de la enfermeria en todo el mundo!

Suscribete llamando al 902 50 00 00

International
.. Nursing Review
‘nte{“a\.\ I.N ESPAROL

| ENESPANOL oy

La revista de la comunidad cientifica internacional
de enfermeria eleva su nivel de impacto



https://profesionales.msd.es/congresos-virtuales/congresos-virtuales.xhtml
mailto:sanicongress@15enfermeriaquirurgica.com
https://15enfermeriaquirurgica.com
https://gneaupp.info/
mailto:congreso@mpmundo.com
https://aesmatronas.com/congreso
mailto:secretariatecnica@funciden.org
https://www.campusfunciden.com/vii-congreso-internacional-iberoamericano-de-enfermeria-2021
https://www.icn.ch/es/eventos/11a-conferencia-de-la-red-de-enfermeras-de-atencion-directaenfermeria-de-practica-avanzada
mailto:gneaupp@bocemtium.com
https://www.icn.ch/es/politica-de-enfermeria/international-nursing-review
https://enfermeriajaen.com/wp-content/uploads/2020/08/Folleto-Certamen-30-7-20.pdf
https://www.consejogeneralenfermeria.org/docs_revista/BasesFotoenfermeria2020.pdf
http://www.colegioenfermeriasevilla.es/servicios/participa/certamen-nacional-de-enfermeria/
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SEAT Tarraco e-Hybrid

EESCUVESRENEE DE
SEAd-SE ELECTRIFIEA

ATl R o i e L
. ENFERMERIA FACULTATH :
A g A b G e

MOTOR

DAVID RUIPEREZ. Madrid

Si nuestra residencia es una vi-
vienda unifamiliar o si la co-
munidad de vecinos es sufi-
cientemente razonable para
que la instalacién de un punto
de recarga no suponga ningin
cisma entonces podemos plan-
tearnos la opcién de un hibri-
do enchufable. EI SUV de ma-
yor tamafio de SEAT, el
Tarraco, se suma al club de es-
tos vehiculos con etiqueta CE-
RO de la DGT para que reco-
rramos en silencioso modo
eléctrico distancias pequenas,
del dia a dfa, como ir a trabajar
0 a hacer la compra a un hiper-
mercado. El Tarraco e-Hybrid
consta de un motor gasolina
de 150 CV (110 kW) y un
propulsor eléctrico de 115 CV
(85kW). Combinados, ofrecen
hasta 245 CV (180 kW) de
potencia y 400 Nm de par.

Se trata de un SUV robus-
to, dindmico, perfecto para
viajar con un gran volumen
de equipaje. No obstante, la
necesidad de alojar las bateri-
as en algtin lugar implica una
desventaja muy grande.
Cuando se compra un SUV
de estas dimensiones se agra-

LLa gama parte de unos
45000 euros sin descuentos

dece la posibilidad de poder
llevar mds pasajeros, aunque
sea para trayectos cortos. Sin
embargo, en la versién en-

Obliga a
renunciar
a las siete
plazas

chufable del Tarraco las siete
plazas no son posibles y nos
tenemos que conformar con
cinco.

Durante los primeros 100
kilémetros que recorramos con
este Tarraco, cuando mds actiia
el motor eléctrico aunque
combinado con el de gasolina,
las emisiones se reducen bas-
tante, a unos 41 a 47 g/km,
mientras apenas consume en-
tre 1,6 y 2,1 litros.

En cuanto al precio, la gama
parte de unos 45.000 euros sin
descuentos. En este sentido
conviene tener en cuenta que
sus virtudes en favor del medio
ambiente se traducen en me-
nores impuestos 0 precios para
aparcar en las ciudades.
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Segunda edicion de la obra "Enfermo critico y
emergencias" que actualiza sus contenidos con-
tinuando con el objetivo de formar a los profe-
sionales implicados en esta area, tanto en el
ambito hospitalario como en el prehospitalario.
El contenido viene avalado por la experiencia cli-
nica y docente de autores referentes en sus are-
as de conocimiento. Se mantiene la misma or-
NCjg, ganizacion en cuatro partes principales y al igual
Enfermo critico que en la anterior edicion los capitulos comien-
y emergencias zan con un cuadro de puntos clave que introdu-
' cen al lector en su contenido fundamental.

Soltar

ALMUDENA FERNANDEZ. Enfermera del Servicio de Prevencion de Riesgos
Laborales del SNS-O (Pamplona)

Sial amarte debo sentir este miedo a perderte, prefiero olvidarte.

Amo la naturaleza que muere cada instante, solapdndose con la vida en un continuo fluir.
Me seducen los atardeceres en su decaer o la lluvia que vendr4 para desaparecer entre rios y
caminos, tanto como la mirada perdida de una anciana. Me dan tanto que nada mds
espero.

Te marchaste sin decirme nada. Sé que no fue tu intencién abandonarme, pero lo hiciste
sin ensefiarme lo que mds necesitaba: el secreto para dejarte ir.

Atn recuerdo tus ldgrimas la tarde que padre nos dejé. Gotas de respeto sobre tus mejillas,
de agradecimiento por lo compartido, de alegria y orgullo por el amor que te entregé
durante sus cuarenta afios a tu lado. Las semanas fueron pasando y mientras iba
contemplando en ti un fondo de serenidad me permitf juzgarte, dudando de tu amor por
él si en su ausencia tu corazén no estaba herido.

Editorial: Elsevier

Obra con un planteamiento global y basado en la
evidencia que cubre todos los temas y las técnicas
especificas del servicio de enfermeria de urgen-
cias. Esta séptima edicion tiene por objetivo per-

Te fuiste sin ensefiarme cémo lo hacfas. No busco lecciones de amor, ni frases vacfas de
experiencia. Sélo anhelo amarte a ti que te fuiste, a quien ha de venir, del modo en que lo
hago con esa flor que de hermosa me estremece, también en su marchitar, o con aquellas
olas que nacen para en breve desaparecer. Del modo en que tu lo hacfas con padre y no

SHERHy

9TYM YA 7Y

feccionar la practica, sintentiza la evidencia cien- € E ; . .

tifica y las [t)iirectri’ces clinicas mas actuales ‘%D‘EIFERMER[A supe zg)rem.ar mlenc;ras tuve la ocasién de preguntarte cémo consegufas amar asi y
proporcionando un recurso que refleja el ejercicio . GRAEEEREES SIS

optimo de la enfermeria de urgencias. Incorpora Enfermeria

nuevos capitulos dedicados a consideraciones éti- de Urgencias
cas violencia en el lugar de trabajo y urgencias y
traumatismos en geriatria.

Microrrelatos
; enfermeros

La publicacion ha dividido sus 896 paginas en /
ocho temas clave: introduccion a los cuidados L5 glzym E‘ /7 a.

en enfermeria materno infantil, la salud en la

mujer, embarazo, trabajo de parto y alumbra- X comunicacion@eonsjogeneralenfermeria.ory ﬂ et
miento, posparto, neonatos, complicaciones del -
embarazo y complicaciones neonatales /_
Extensiéon |
Cuidados'en mAaxima: {
Ol 250 palabras
materno-infantil
'_ ! Premio por cortesia de
Editorial: Elsevier - @ *: =
% . e Enfers
y [ |
'r' ConNsEJo GENERAL DE ENFERMERTA ;
CONSULTA ADU/LAS
s BASES CONPLETAS


mailto:comunicacion@consejogeneralenfermeria.org
https://www.consejogeneralenfermeria.org/docs_revista/Bases_%20Legales__Microrrelatos2020ult.pdf
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Un corazon libre gue
No entiende de normas

A. ALMENDROS. Madrid

Se ha hablado mucho de Ma-
riana Pineda, tanto personaje
histérico como personaje crea-
do por el poeta Federico Gar-
cfa Lorca, pero ;quién era Ma-
riana Pineda? Es una mujer
que tuvo una vida breve y una
muerte injusta. Se convirtié
en un mito y en un simbolo
de la libertad. Silenciada du-
rante los gobiernos absolutis-
tas, ensalzada bajo gobiernos
liberales y progresistas, la figu-
ra de Mariana Pineda se con-
virtié en una inagotable fuen-
te de inspiracién para poetas y
dramaturgos, entre ellos, Fe-
derico Garcfa Lorca que escri-
bi6 una obra de teatro en la
que recred su vida.

Sinopsis

La protagonista borda una
bandera liberal para don Pe-
dro de Sotomayor, su enamo-
rado y cabecilla del movi-

Imagen de una de las
escenas de la obra

miento revolucionario. Don
Pedro se retine con otros
conspiradores en casa de Ma-
riana, pero la llegada de Pe-
drosa, autoridad guberna-
mental, los obliga a escapar.
Pedrosa, que conoce la cons-
piracién, intenta que Mariana
acceda a sus requerimientos
amorosos a cambio de desco-
nocer su implicacién. Ella no
cede y es apresada, la conde-
nan a muerte y queda reclui-
da en un convento.

Ahora, del 27 de enero al 7
de febrero, el Teatro Espafiol
refleja la historia del persona-
je creado por Lorca: Mariana
como una persona que se
atreve a perseguir sus certezas
hasta las tltimas consecuen-
cias. Una mujer que se rebela
contra todo lo establecido en
su sociedad moviéndose al
compds de su propio corazon,
un corazén libre que no en-
tiende de normas, de géneros

y que, sobre todo, no entien-
de de miedo.

Y como espectadores de esta
carta de amor que escribe
Lorca hemos de preguntar-
nos: qué tipo de persona so-
mos nosotros, si un torrente
como Mariana o por el con-
trario somos islas, eternamen-
te quietas y rocosas, como el
resto de los personajes de la
trama. Y no importa si habla-
mos de ideales, de suefios... o
simplemente de amor.... hay
certezas que se tienen tan s6lo
una vez en la vida. ..

MAS .
INFORMACION

Lugar: Teatro Espaiiol. Calle

Principe, 25. 28012 (Madrid)

Horario: del 27 de enero
al 7 de febrero

https://www.teatroespanol.es/

-

CINE

Soul

Pixar desnuda ,

las almas 'y

vuelve a

&

emocionar

ANGEL M. GREGORIS. Madrid
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Pixar no se cansa de emocio-
nar con sus peliculas y vuelve
a demostrarlo con Sou/, la
nueva cinta que ha estrenado
directamente en la plataforma
Disney+. Indudablemente la
compafia de animacién ha
apostado fuerte por crear lar-
gometrajes que hagan pensar
no sélo a los nifios, sino tam-
bién a los adultos. Y es que,
lejos de algunas voces que gri-
tan y se escandalizan porque
Pixar ha dejado de hacer di-
bujos infantiles, estdn aque-
llos que consideran que nada
mds lejos de la realidad. Pixar
estd educando a una genera-
cién que pide dejar atrds los
cuentos romdnticos de prin-
cesas enjauladas y principes
azules que las rescatan.

No es algo nuevo ni actual,
Pixar lleva desde 1995, con
1oy Story, ensenando valores.
Con Soul sélo ha dado un pa-
so mds. ;Dénde se forja nues-
tro cardcter, nuestras aficiones
y nuestra forma de ser? Esta
es la pregunta que intenta res-

ponder el filme de la mano de
Joe Gardner, un profesor de
musica insatisfecho con su vi-
da, que por circunstancias del
destino se ve inmerso en una
aventura que le cambiard para
siempre.

Gran Mas Alla

Por un accidente del destino,
Joe transporta al espectador al
Gran Mi4s all4, donde van las
almas a morir. Al negarse a
dar este paso, cae por error en

“Invita a
recapacitar
en momentos
COMoO

el actual”

el “Gran antes”, el lugar don-
de se forman las almas antes
de ir a la tierra para comenzar
la vida en un cuerpo. Alli le

asignardn el alma “22” para
que juntos encuentren la pa-
sién de esta. Serd en ese mo-
mento cuando empiece una
historia de vida, que nos ense-
fia el valor de la amistad, pero
también el de la importancia
de vivir la vida como de ver-
dad nos hace felices.

En definitiva, Sow/ lo vuelve
a hacer y, tras Coco o Del revés,
nos traslada a mundos mds
alld de la tierra para hacernos
reflexionar. Una pelicula para
pequenos y mayores, para que
los nifios empiecen a com-
prender y los adultos piensen
en si estdn viviendo como
siempre habian sonado. Una
pelicula que invita a razonar y
que en momentos tan duros
como el que estamos atrave-
sando, invita a recapacitar.

VALORACION
'S 0 @ e

“Una pelicula para pequefios y
mayores”



http://www.teatroespanol.es
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Acne Studios

Bimba y Lola

O

Carhartt
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TENDENCIAS |

UN BEANIE

CONTRA

FILOMENA

MARINA VIEIRA. Madrid

Espafa se ha parado por un
temporal de nieve con nombre
propio. Filomena ha tenido
nuestras calles de un blanco in-
usual y también ha hecho que
tengamos que invertir en ves-
tuario poco habitual en nues-
tro pafs, fuera de las pistas de
esqui. Para no dejar de lado las
tendencias del momento, la
gran moda de estos dfas son
los gorros de lana conocidos
como “beanies”. Todos cum-
plen el mismo patrén: logo
en el centro de la marca que
lo ha creado, colores estriden-
tes y doble vuelta para prote-
gernos bien del temporal. Las
mds fashionistas optan por in-
vertir en las grandes marcas,
aquellos que les gusta la mo-
da, pero no quieren gastarse
un dineral en una misera
prenda de abrigo, optan por
las opciones mds baratas. En
este articulo mostramos todas
ellas, para ver que el mercado
—también de los gorros— es
muy amplio.

Carhartt

La marca de amantes de la
nieve y surferos no podia ser
menos. Es uno de los mds vis-
tos en la calle y en las grandes
webs multimarca estd mds que
agotado. Hay innumerables
opciones de colores y gracias a
eso ha tenido tanto éxito. Ele-
gimos este color naranja buta-
nero, porque nos gusta mu-
cho imaginarnos el contraste
de este tono chillén con el
blanco de la nieve. En la web

de Zalando se puede comprar
por 18,95 euros.

Bimba y Lola

La marca gallega también lle-
va varias temporadas apostan-
do por este tipo de gorros. En
esta ocasién nos ha gustado
tanto la forma en la que han
incluido el logo, como las op-
ciones de color. Este amarillo
lima es nuestro favorito. Por
20 euros —de rebajas— se
puede encontrar tanto en web
como en tienda fisica.

La formula:
logo en €l
centroy
colores
estridentes

Acne Studios

No podiamos hablar de este
tipo de gorros sin incluir el
modelo de la marca sueca.
Los muy caprichosos y aman-
tes de la moda consideran
que este complemento inver-
nal es un must. Para nosotros,
su precio excede mucho nues-
tras posibilidades econémicas.
Un gran capricho de 120 eu-
ros que se puede adquirir a
través de la web de la propia
firma.

APPS & GADGETS
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Pulseras de actividad TOP
a precio de pizza

DAVID RUIPEREZ. Madrid

Para esas personas que no es-
tdn cémodas con un reloj en
su mufieca o hacen deporte a
un nivel muy amateur, las
pulseras de actividad repre-
sentan una forma fdcil de sa-
ber la hora sin sacar el mévil
del bolsillo y controlar algu-
nos pardmetros de su dia a
dia que influyen en la salud,
cémo si dormimos mucho o
poco o si llevamos una vida
demasiado sedentaria. Gracias
en parte a la politica de pre-
cios bajos de fabricantes chi-
nos como Xiaomi los precios
de estos dispositivos no van
mds alld de lo que cuesta una
pizza, asi que su uso se ha po-
pularizado. Lejos quedan los
primeros modelos monocro-
mos y con funciones limita-
das. Ya la Mi Band 4 incorpo-
16 riqueza cromdtica, muchos
deportes y funciones y no ol-
videmos que estas pulseras
aguantan semanas sin necesi-

dad de enchufarlas para recar-
gar su baterfa. Ahora entre la
4y la 5 puede haber, precisa-
mente, unos 4 o 5 euros de
diferencia. ;Merece la pena
apostar por el tltimo modelo?

Mas deportes

Las diferencias son sutiles, pa-
ra empezar, la Mi Band 4 tie-
ne una baterfa algo mayor,
peor una menor pantalla. En
el mismo minusculo espacio

El cargador
magnético
resulta
muy util

la 5 elimina bordes y tenemos
mds superficie de pantalla,
pero no hay mds diferencia.

El disefio ha funcionado bien
en la 4 asi que no se altera,
pero si que se incluyen mds
deportes, aunque algunos con
una utilidad limitada, como
saltar a la comba. Pero un
avance importante es sin du-
da el cargador magnético. Por
poco que haya que recargar la
pulsera resulta un fastidio sa-
car la pastilla de la correa, al-
go que en la Mi Band 5 ya no
serd necesario, gracias a su
nuevo cargador. El gigante
tecnoldgico chino también
asegura que ha hecho mds
precisas las mediciones de
movimiento o ritmo cardfaco
para que los resultados que
nos muestra del ejercicio sean
atin mds fiables. El gran salto
en las Mi Band se produjo del
modelo 3 al 4, ahora vemos
mds bien una evolucién que,
por apenas cinco euros si me-
rece la pena, aunque sea por
el nuevo cargador.




MARINA VIEIRA. Madrid

Ha terminado 2020, pero con
él no lo ha hecho la edicién en
marcha del concurso FotoEn-
fermeria. La pandemia hizo
que se pausara el certamen du-
rante unos meses y hasta mayo
de 2021 los enfermeros aspi-
rantes a ser reconocidos como
los mejores fotégrafos de esta
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edicién pueden seguir partici-
pando con sus instantdneas. El
mes de diciembre ya tiene sus
ganadores y el COVID-19
continta siendo el protagonis-
ta de las fotografias selecciona-
das por el jurado y los usuarios
de Instagram. El concurso con-
tinda, recordamos que hay dos
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formas de participar: general o
Instagram. En la categorfa Ins-
tagram se clasificardin mensual-
mente para la final las dos fo-
tos que mds “me gusta’ reciban
y se participard enviando la fo-
to con los datos requeridos en
las bases al e-mail y subiendo la
foto elegida mencionando

....----"""]M”
geyysspescs

Celebrando las
ganas de vivir,

Tuertas de miedo,
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@FotoEnfermeria y #FotoEn-
fermeria2020. En la categoria
general serd el jurado, com-
puesto por enfermeros y fotd-
grafos de prestigio, el que ele-
gird las dos mejores fotos que
pasardn mensualmente a com-
petir por los premios finales.
Para participar tendrdn que
enviar las instantdneas al e-
mail con los datos que se exi-
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Salvando la

Navidad,
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Temporada de
vacunas,

gen en las bases. Todas las

imdgenes que pasen a la final
competirdn por los premios de
1.000, 500 y 250 euros para
cada una de las categorfas. En
el certamen pueden participar
todos los enfermeros colegia-
dos en Espafa y estudiantes
de Enfermerfa en el mismo
pais y cada mes, las cuatro fo-

tografias elegidas (dos de la ca-

tegoria general y dos
de la categorifa Instagram) se-
rdn publicadas en la revista
ENFERMERIA FACULTA-
TIVA y en otros medios cor-
porativos del CGE. Las cuatro
imdgenes pasardn a la final y a
partir de enero de 2021 se fa-
llardn los premios.
Consulta aqui las bases
completas.
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https://www.instagram.com/fotoenfermeria/
https://twitter.com/hashtag/FotoEnfermer%C3%ADa2020?src=hashtag_click
https://twitter.com/hashtag/FotoEnfermer%C3%ADa2020?src=hashtag_click
https://www.consejogeneralenfermeria.org/docs_revista/BasesFotoenfermeria2020.pdf



https://diarioenfermero.es/



