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ENFERMERAS EN EL POSTPARTO

Nuevo recurso practico Las enfermeras ya pueden
para el dia a dia de las prescribir tratamientos contra
enfermeras que trabajan la cistitis

con vacunas
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Tras el periodo estival, toca hacer balance, un afio mds, de cémo
se ha gestionado la Sanidad en estos meses de verano. Y un afio
mds también vemos como la escasez de profesionales ha sido la
ténica repetida en todas las comunidades, independientemente
del color politico que las gobierne. La falta de enfermeras y mé-
dicos para hacer frente a las demandas de la poblacién hace que
muchos diagnésticos se retrasen durante esta temporada y los
pacientes tengan que esperar meses para conseguir cita con sus
profesionales sanitarios. En algunos casos un retraso en la aten-
cién puede acarrear consecuencial letales.

Son muchos los ejemplos de esta falta de personal, pero el te-
ma principal que podemos leer en este nimero de ENFER-
MERIA FACULTATIVA es uno de ellos. Las matronas, las en-
fermeras especialistas que debieran estar y enfermeras
generalistas que estdn en las plantas de Obstetricia en los pri-
meros dfas tras el parto son personal clave para la buena aten-
cién y cuidados de los pequefios y sus madres.

La atencidn prestada durante los primeros dias es esencial para
la que madres, padres y /o otros familiares aprendan cuidados
sobre el neonato y puedan apoyar el nuevo binomio.

También resulta fundamental su papel a la hora de ayudar a la
madre a resolver cualquier duda o problema en los comienzos
de la lactancia, como puede ser la aparicién de grietas en los
pezones, dolor a la succién o identificar si estd comiendo sufi-
ciente.

Y lejos de poner solucién a esto, encontramos que la oferta de
plazas EIR para matronas en la préxima convocatoria ha des-
cendido con respecto al afio anterior. Esto hace de todo menos
ayudar a las madres y a los recién nacidos. Un problema que se
incrementa con la llegada de los meses de verano, que reduce la
reduciendo la calidad asistencial de los paritorios y de las ma-
tronas que trabajan en Atencién Primaria.

Es necesario invertir mucho mds de lo que se hace en esta es-
pecialidad enfermera, ya que, la falta de matronas estd favore-
ciendo al intrusismo en la profesién, lo que pone en riesgo, ya
no solo la calidad, también la vida de los recién nacidos y sus
madres.
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MARCOS GOMEZ. Madrid

ENFERMERIA FACULTATIVA ‘

PORTADA |

Tras nueve largos meses, llega
el momento, y toda mujer
embarazada tiene que enfren-
tar no solo el tiempo del par-
to, un momento vital y dni-
co, también el periodo que
viene justo después, el de las
primeras horas de vida del ne-
onato. Esto para la madre sig-
nifica un cambio de etapa,
una fase diferente a todo lo
que conocia hasta ese mo-
mento, un periodo de incerti-
dumbre y una nueva fase en
la que pueden aparecer inse-
guridades y miedos.

Durante estas primeras ho-
ras en las que los padres co-
mienzan a adaptarse a su nue-
va realidad, una compafia
fundamental con la que siem-
pre cuentan es con la de la
enfermera, el personal sanita-
rio que mds se vuelca en los
cuidados y en la promocién
de la salud de los recién naci-
dos, las madres y su entorno
durante las primeras horas de
vida del bebé.

“Los cuidados varfan segtin
el protocolo asignado en los
casos de partos vaginales o
partos por cesdrea’, explica
Joaquina Vera, enfermera de
la planta de Obstetricia del
Hospital Materno Infantil
Gregorio Marafién (Madrid).

Vera explica que en la habi-
tacién donde reciben a la ma-
dre se hacen las primeras va-
loraciones, se crea un registro
y se toman las constantes vi-
tales de la, hasta ahora, ges-
tante. Ademds de preguntar y
valorar si la madre tiene algu-
na enfermedad que pueda ser
de interés para su estancia en
el hospital. “Preguntamos por
si existiese algin tipo de aler-
gia, revisamos los sangrados y
nos cercioramos de que el
utero esté bien contraido”,
comenta Vera, que asegura
que, desde el servicio, tam-

bién se revisa la hora del par-
to para movilizar a la madre y
ayudarla a ir por primera vez
al bafio.

Por otro lado, el equipo de
enfermerfa también realiza
cuidados al bebe durante los
primeros dias, el cuarto cuen-
ta con todo lo que necesita el
recién nacido, pafnales, bodis,
panos de celulosa o gasas.

“Las
enfermeras
realizamos
una labor
muy
educativa”

“También explicamos a los
padres cémo tienen que ser
los cuidados del cordén um-
bilical, ademds de vigilar el
buen color y tono del recién
nacido”, explica Marfa Dolo-
res Matias del Saz, técnico en
Cuidados Auxiliares de Enfer-
merfa (TCAE) del hospital

madrilefo.

Educacidn Sanitaria

La enfermera Joaquina Vera
explica que una de las labores

que realizan desde que los pa-
dres “entran por la puerta” es
la educacién sanitaria.

“Se trata de dos o tres dias
en los que las enfermeras rea-
lizamos una labor también
muy informativa, somos
quienes nos encargamos de
que los padres entiendan el
proceso y formen parte de é1”,
menciona Vera, en relacién
con el cada vez mds conocido
como “paciente activo”, un
paciente con capacidad de
decisién, en este caso, unos
padres que sean capaces de
resolver problemas de forma
auténoma y que sean cons-
cientes de que es lo mejor en
cada momento para la salud
de sus hijos.

Cribados

Otra de las funciones que rea-
lizan las enfermeras es la de,
mediante una serie de prue-
bas, comprobar el buen esta-
do de salud de los neonatos.
“Realizamos un cribado audi-
tivo y otro metabdlico, la co-
nocida como prueba de ta-
16n”, especifica Vera. Y es que
son las propias enfermeras
quienes sacan estas muestras
48h después del nacimiento,
las cuales son enviadas al la-
boratorio.
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“Los resultados llegan mds
adelante a los padres a través
de correo postal, es un mo-
mento en el que ya deben co-
ordinarse con Atencién Pri-
maria”, subraya Joaquina
Vera, que asegura que, ade-
mds de todo lo ya menciona-
do, el personal de enfermeria
estd formado en asuntos rela-
cionados con la lactancia:
“Informamos a la madre en
todo lo que podemos y nos
gusta transmitirla mucha con-
fianza en relacidén a este asun-
to, pero cuando hay dudas
mds serias, recurrimos a nues-
tra especialista”.

Lactancia materna

El personal sanitario suele re-
comendar la lactancia mater-
na natural ya que la leche de

la madre contiene multitud
de inmunoglobulinas que
protegen a los neonatos de
enfermedades e infecciones.
Pero el momento de amantar
es distinto en cada madre, es
por eso por lo que el Gregorio

“Efectuamos
cribados
auditivos y
metabdlicos”

Marafién cuenta con varias
asesoras de lactancias, entre
ellas, la matrona Isabel Sevi-
lla, que mediante mufecos de
crochet simula situaciones y
explican a las madres a cémo
proceder.
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“Pasamos por los controles
de enfermerfa y son nuestras
compaferas quienes nos avi-
san cuando una mujer tiene
algtin tipo de problema y du-
da con la lactancia”, comenta
Isabel Sevilla, que menciona
que algunas de las madres tie-
nen mayor dificultad, ya sea
por dudas, o por el dolor que
puede producir en ocasiones
amantar o por “algin tipo de
lesién o grieta”.

Continuidad
asistencial

En la obstetricia, también
existe el papel de la enfermera
de Continuidad Asistencia,
una profesional que es el nexo
entre el entorno hospitalario
y la Atencién Primaria.

PORTADA

“Gracias a las nuevas tecno-
logfas y a través de mi ordena-
dor, puedo controlar y obser-
var interconsultas en relacién
a los problemas que pueden
tener las madres durante su
paso por el hospital”, indica
Carmen Ortega, enfermera de
Continuidad Asistencial.

Estos problemas suelen te-
ner que ver con la lactancia, a
la hora del agarre o cuando los
neonatos tienen una limitada
movilidad lingual; asimismo,
otros asuntos importantes co-
mo la perdida excesiva de peso
del recién nacido o problemas
sociales, que requieren de con-
tinuidad en la asistencia.

Ademds, Ortega menciona
la importancia del comité de
lactancia, cuyo objetivo es tra-
bajar de una forma continua-
da. “Estd formado por enfer-

meras y matronas tanto del
dmbito hospitalario como de
Atencién primaria”, explica
Ortega que también nombra
a otros miembros fundamen-
tales del comité como la res-
ponsable de Lactancia Mater-
na de la Direccién Asistencial,
neonatdlogos, obstétricos, e
incluso, madres.

“Atendemos
las dudas
mMas
comunes
durante la
lactancia”

La importancia de contar
con enfermeras especialistas

1

en Obstetricia y Ginecologia
es tal que el Consejo General
de Enfermeria estd realizan-
do una radiografia total de
cémo es la situacién de las
matronas en todo el 4mbito
nacional. En este sentido,
apostar por esta figura es cla-
ve para dar la mejor atencién
a los recién nacidos y a sus
madres.

A esto, se suma un proble-
ma que arrastra el sistema sa-
nitario desde hace afios, y es
que, con la llegada de los me-
ses estivales, se agudiza el dé-
ficit de estds polifacéticas pro-
fesionales, lo cual tensiona
paritorios y genera una gran
presién asistencial en los cen-
tros de salud, ademds de dis-
minuir la calidad en la asis-
tencia en lo referido a salud
sexual y reproductiva.
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Las enfermeras ya pueden
orescribir tratamientos
contra la cistitis

ANGEL M. GREGORIS. Madrid

El Consejo General de Enfer-
merfa (CGE) celebra el nuevo
paso dado en el desarrollo de
la profesién enfermera tras la
publicacién, en el Boletin
Oficial del Estado (BOE), de
la resolucién de la Direccién
General de Salud Publica, por
la que se valida la ‘Guia para
la indicacién, uso y autoriza-
cién de dispensacién de me-
dicamentos sujetos a prescrip-
cién médica por parte de
las/los enfermeras/os: infec-
cién de tracto urinario infe-
rior no complicada en muje-
res adultas’. Un nuevo avance
que mejorard y adelantarg el
tratamiento de la cistitis en
aquellas mujeres que lo su-
fran.

Y es que, tal y como se ex-
plica en el documento, los
sintomas y signos de cistitis
incluyen disuria, polaquiuria
y urgencia urinaria, dolor su-
prapubico y hematuria. En
este sentido, cada afo aproxi-
madamente un 5% de muje-
res consultan a su médico por

polaquiuria y disuria. Afecta
al 50% de las mujeres al me-
nos una vez en su vida y su
incidencia aumenta con la
edad, la comorbilidad y la

institucionalizacidn.

Desarrollo
profesional

“Estas gufas hacen justicia al
desarrollo profesional que las
enfermeras y enfermeros han
experimentado, en los dltimos
afios. Pero hay que dejar claro
las enfermeras no quieren ser

Ya son diez
las guias
aprobadas
por Sanidad

médicos, ni se cuestionan las
competencias en materia de
prescripcién de estos profesio-
nales. Las guias lo que permi-

ten es agilizar la atencidn, des-
congestionar el sistema e in-
crementar la seguridad juridi-
ca de las enfermeras. Todo ello
beneficia al paciente y, en nin-
guln caso, insistimos, implican
menoscabo en la actuacién
esencial del médico”, afirma
Florentino Pérez Raya, presi-
dente del CGE.

Esta gufa es la base que es-
tablece el marco de referencia
de las/los enfermeras/os para
la realizacién de actuaciones
relacionadas con la medica-
cién durante el seguimiento
colaborativo en determinados
tratamientos individualizados
en personas con infeccién uri-
naria mediante el uso de pro-
tocolos de actuacién o gufas
asistenciales consensuados de
manera multidisciplinar.

Coordinado

En un contexto coordinado y
marcadamente colaborativo
entre profesionales de la me-
dicina y la enfermeria, con es-

IN[OAR[GIVAN

tas actuaciones se colabora en
la consecucidén del objetivo
terapéutico de mejorar o re-
solver esta situacién clinica de
modo precoz y a prevenir fu-
turas complicaciones. La ac-
tuacién de los profesionales
de enfermeria permite res-
ponder de modo dgil y efecti-
vo para resolver este problema
de salud, al mismo tiempo
que se intensifica la educacién
sanitaria

La validacién de esta guia se
suma a las otras nueve ya
aprobadas (diabetes, hiperten-
sién, heridas, quemaduras,
ostomias, anticoagulacidn,
fiebre, deshabituacidén tab4-
quica y anestésicos locales) las
que han recibido luz verde
por parte de Sanidad, en el
tltimo afio y medio. Pero, tal
y como aseguran desde el or-
ganismo que representa a las
mds de 345.000 enfermeras y
enfermeros de Espana, el ca-
mino de la regulacién de la
prescripcién enfermera, técni-
camente llamada indicacién,
uso y autorizacién de dispen-
sacién de medicamentos y
productos sanitarios de uso
humano, estd siendo largo y
no exento de obstdculos.

Agilidad

Tal y como senalé la Secreta-

ria de Estado de Sanidad en

CISTITIS ~

PRESCRIP

sus resoluciones, tras los re-
cursos de alzada de diversas
organizaciones médicas, far-
macéuticas y odontélogas,
con estas guias se trata de
que las enfermeras “puedan
actuar de forma segura en

“Afecta al
50% de las
mujeres en
su vida”

cualquiera de los hitos que
integran el proceso de cura-
cién, valorando de acuerdo a
las gufas los siguientes pasos
a dar sin necesidad de la
constante intervencién de un
médico, lo que redunda en
una mayor agilidad y seguri-

CIO

dad del proceso en beneficio
del paciente. Es en este con-
texto en el que ha de enten-
derse la utilizacién en la
Guia de las conjunciones
y/o, que en ningdn caso im-
plica excluir la intervencién
del médico en aquellos casos
que sea preciso’.

Para Pérez Raya, “con estas
gufas se trata de que las enfer-
meras puedan actuar de for-
ma segura en cualquiera de
los hitos que integran el pro-
ceso de curacién, valorando
de acuerdo a las guias los si-
guientes pasos a dar dentro
del equipo multidisciplinar, lo
que redunda en una mayor
agilidad y seguridad del pro-
ceso en beneficio del pacien-
te. Es en este contexto en el
que ha de entenderse la utili-
zacién de estas gufas”.


https://youtu.be/41X8IxguPGo?si=yGFpjOXgQgoFwQra
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Nuevo recurso para el dia
a dia de las enfermeras
gue trabajan con vacunas

MARIA ALCARAZ. Madrid

El Instituto de Investigacién
Enfermera del Consejo Gene-
ral de Enfermeria (CGE) ha
liderado un trabajo de revi-
sién de estudios relacionados
con los aspectos de presenta-
cién y caracteristicas de las va-
cunas para agrupar de manera
util y ordenada la informa-
cién a este respecto. Se trata
de un proyecto que presenta
un estudio pionero para las
enfermeras: la recopilacién de
todos los distintos formatos
de presentacién de vacunas y
su clasificacién resumida.

El estudio pone de mani-
fiesto que, a nivel nacional,
existen escasos estudios que
versen sobre los aspectos logfs-
ticos, ergonémicos y practicos
de los distintos formatos de
presentacién de las vacunas.
De esta manera, la revisién se
posiciona como un recurso de
utilidad donde las enfermeras
podrdn encontrar toda la in-
formacién sobre los distintos
formatos de presentacién de
vacunas, elaborado por profe-
sionales expertas en la materia.

Eficacia

Silvia Dominguez, enfermera
del Instituto Espanol de In-
vestigacién Enfermera e in-
vestigadora principal del estu-
dio, comenta que “existen
muchos estudios que demues-
tran la eficacia de la vacuna-
cién, siendo un pilar funda-
mental para la salud publica”.

“Este articulo pretende dar a
conocer las implicaciones de
los formatos de presentacién

“Es muy
importante
el impacto
ambiental”

de las vacunas en su uso, en
términos de sostenibilidad,
seguridad y de la percepcién
de las enfermeras”, destaca.
“En el desarrollo del articu-
lo cabe destacar la creacién de

NOTICIAS

un esquema grifico pionero
de conceptos fundamentales
en la presentacién de vacunas,
que pretende servir de gufa de
utilizacién para las enfermeras
en la préctica asistencial a ni-
vel nacional”, afade.

José Antonio Forcada, presi-
dente de la Asociacién Nacio-
nal de Enfermerfa y Vacunas
(ANENVACQC), destaca la im-
portancia que tiene la revi-
sién, que ha contado con el
patrocinio de Sanofi, respecto
a los aspectos de sostenibili-
dad de las vacunas. “Es muy
importante el impacto que

tienen en el medioambiente.

Hay que evitar los pldsticos, o
mejorar el tamafio de los en-
vases para mejorar la distribu-
cién. Son aspectos que hay
que contemplar de cara al fu-
turo”, explica Forcada.

Actividad
investigadora

Por su parte, Florentino Pérez
Raya, presidente del Consejo
General de Enfermerfa (CGE),
explica que el organismo “re-
fuerza de nuevo su apuesta por
la ciencia del cuidado a través

Una

revision del
Instituto de
Investigacion
Enfermera

del Instituto Espafiol de Inves-
tigacién Enfermera” y asegura
que «proyectos como este su-
ponen un vehiculo para tender
puentes con sociedades cienti-
ficas y la ciudadania”, explica
Pérez Raya. Ademds, hace hin-
capié en la importante labor el
Instituto de Investigacién En-

fermera, que convierte la orga-
nizacién “en una red de ayuda
a las enfermeras investigado-
ras’.

“Publicaciones como esta
muestran el papel que cumple
el Instituto como motor de la
labor investigadora de nues-
tras enfermeras y una herra-
mienta para que tengan un
acompanamiento a la hora de
dar sus primeros pasos y
afianzarse en el campo inves-
tigador”, incide el presidente
de las mds de 345.000 enfer-

meras y enfermeros espafioles.

Avanzar

“La publicacién de este arti-
culo es un ejemplo mds del
desarrollo actual en investiga-
cién del Instituto de Investi-
gacién, proponiendo iniciati-
vas que permitan una practica
profesional en el 4mbito de
los cuidados basados en la
mejor evidencia. Esta revisién
contribuird significativamen-
te al desarrollo profesional y
ayudard a seguir avanzando
en el dmbito de la vacunacién
donde la enfermera constitu-
ye un elemento clave”, con-
cluye Guadalupe Fontdn, co-
ordinadora del Instituto
Espaifiol de Investigacién En-
fermera.


https://youtu.be/h-iw8Fy-i1s
https://www.elsevier.es/es-revista-vacunas-72-articulo-revision-formatos-presentacion-vacunas-sus-S1576988724000487
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GEMA ROMERO. Madrid

-| CGE pide
oronipir fumar en
0S coches en la
reforma de la ley
del tabaco
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El Ministerio de Sanidad ha
elaborado un anteproyecto de
ley para modificar la ley del
tabaco. Durante el trdmite de
consulta publica previa, el
Consejo General de Enferme-
ria (CGE) ha presentado sus
alegaciones en las que solicita
que se incluya en el texto, en
la ampliacién de espacios sin
humo que propugna el Mi-
nisterio, la prohibicién de fu-
mar en los coches particula-
res, especialmente en el caso
de que viajen menores en
ellos.

Para el CGE “esta reforma
legislativa es imprescindible
ante los cambios que se han
producido en los dltimos
tiempos, tanto a nivel social y
epidemiolégico, como en los
patrones de consumo, con es-
pecial atencién a la protec-

cién infantil, afectada a una
exposicién no deseada en
muchas dreas y ambientes de
manera innecesaria e injusti-
ficada”. Sobre todo, para pro-
teger a la poblacién, especial-
mente joven, frente a las
nuevas formas de consumo,

El 30% de las
muertes por
tabaquismo
PAasIVo, en
niNos
por lo que deben ampliarse
los espacios libres de humo, y
resolver las carencias en la re-

gulacién de los cigarrillos
electrénicos sin nicotina y de

los productos a base de hier-
bas para fumar, entre otros
aspectos.

“Numerosos estudios cien-
tificos demuestran que la
concentracién de humo en
espacios cerrados, como los
coches, es muy nociva para
los pulmones en desarrollo de
los nifios y nifias y que inclu-
so las particulas cancerigenas
permanecen adheridas a la ta-
picerfa durante mucho tiem-
po”, senala Florentino Pérez
Raya, presidente del CGE, en
el escrito de alegaciones.

Asi, “un pais que se conside-
re avanzado debe proteger la
salud de su ciudadania, y es-
pecialmente de la poblacién
infantil, con medidas efectivas
para evitar en ellos los efectos
nocivos del tabaco. Entre esas
medidas seguimos apostando
por la prohibicién de fumar
en los coches, y mds si en ellos
viajan nifios y nifias”, subraya
el presidente de las 345.000
enfermeras espafolas.

Y es que, estd demostrado
que, de las 7.000 sustancias
que contiene el humo del ta-
baco, al menos 250 son muy
nocivas y 70, ademds, cance-
rigenas. “Ademds, existen es-
tudios cientificos que eviden-
cian que el hecho de abrir la
ventanilla del conductor no
evita el dafo, pues el humo
sigue concentrdndose en el
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interior del coche”, incide Pé-
rez Raya.

Coche sin humo

Esta peticién del CGE no es
algo nuevo. Ya en el afio 2018
lanzé la campafia “Coche sin
humo”, desarrollada en el 4m-
bito escolar, con el propésito
de convertir a los menores en
agentes de salud, habldndoles
de los perjuicios del tabaco
para los fumadores, tanto ac-
tivos como pasivos, para que
posteriormente se convirtie-
sen en correa de transmisién
de esos mensajes en el dmbito
familiar. El objetivo final: ge-
nerar conciencia social para
reclamar la prohibicién de fu-
mar en los vehiculos particu-
lares.

De hecho, segtin datos de la
Organizacién Mundial de la
Salud, el 30% de las muertes
por tabaquismo pasivo en el
mundo se da en los nifios y es
responsable de un gran na-
mero de problemas, entre los
que se encuentran sibilancias,
tos crénica, asma, bronquitis,

infecciones severas, neumo-
nfa, otitis e incluso obesidad
o cdncer.

Papel de las
enfermeras

Desde el CGE también se
solicita que en el texto final
del anteproyecto se incluya el
imprescindible papel que
desempefian las enfermeras
en este campo, reconociendo
su posicién y sus funciones y

Piden
reconocer €l
papel de las
enfermeras
frente al
tabaco

potencidndolas, en dmbitos
como la educacién de la sa-
lud para prevenir el consumo
ya desde edades tempranas, o
la deshabituacién tabdquica,
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donde incluso ya estdn auto-
rizadas a prescribir firmacos
en funcién de la gufa de in-
dicacién, uso y autorizacién
de la dispensacién de medi-
camentos sujetos a prescrip-
cién médica en este dmbito
aprobada por el Ministerio
de Sanidad.

“Las enfermeras desempe-
flamos un papel fundamental
en el abordaje del tabaquis-
mo, tanto en su deteccién co-
mo en la ayuda al fumador
para que avance en su proceso
para dejar de fumar, ofrecién-
dole recursos que le permitan
dar el paso definitivo hacia el
cese tabdquico. La proximi-
dad con los pacientes propicia
que las enfermeras jueguen
un papel fundamental tanto
en la identificacién de los fu-
madores, como en el consejo
sistemdtico de abandono, o
en el apoyo para dejar de fu-
mar. Por ello, es necesario po-
tenciar su participacion en es-
te campo, en beneficio
siempre de la salud de los pa-
cientes y de la sociedad en ge-
neral”, concluye Pérez Raya.


https://youtu.be/rJEHMDoJHY8
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Enfermedades inflamatorias
iNnMunomMmediadas: una nueva
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guia para enfermeras

JUANJO CAMPILLOS. Madrid

Mds de 2,5 millones de perso-
nas en Espafia padecen enfer-
medades inflamatorias inmu-
nomediadas. Estas patologias
complejas producen una infla-
macidn sistémica o localizada,
responsable de la destruccién
de los érganos y tejidos que
termina en la disminucién de
la calidad de vida de los pa-
cientes. Incluyen enfermedades
reumatoldgicas o autoinmunes
como la artritis reumatoide, la
artritis psoridsica o el lupus eri-
tematoso sistémico; afecciones
dermatolégicas como la psoria-
sis 0 la dermatitis atépica; asf
como enfermedades digestivas
tales como las inflamatorias in-

testinales, Crohn y colitis ulce-
rosas. Sin olvidar muchas co-
morbilidades asociadas como
la obesidad, ansiedad y depre-
sién debido a su cronicidad.

“Reforzamos
nuestro
CcoOMpromiso
con la
formacion”
Esta implicacién de mualti-
ples especialidades refuerza la

complejidad que las enferme-
dades inflamatorias inmuno-

mediadas presentan, por lo
que la necesidad de un cuida-
do personalizado es imperan-
te, sin importar el dmbito. El
papel de las enfermeras es,
por tanto, fundamental, den-
tro del equipo multidiscipli-
nar, para el manejo de estas
enfermedades, ya sea desde la
administracién del tratamien-
to, la adhesién al mismo o la
propia educacién para la sa-
lud, que facilita el autocuida-
do diario.

Guia

Con el objetivo de proporcio-
nar informacién clave y rele-
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vante sobre los principios ge-
nerales de los tratamientos en
enfermedades inflamatorias
inmunomediadas, el rol de la
enfermera y su abordaje, entre
otros aspectos, el Consejo Ge-
neral de Enfermerfa (CGE), a
través de su Instituto de In-
vestigacién, edita y distribuye
de forma gratuita entre las
345.000 enfermeras y enfer-
meros una gufa de recomen-
daciones précticas. “Con esta
guia, el Consejo General de

MIASTER
GUIA cravis

MIASTENIA

Enfermeria vuelve a reforzar
su compromiso con la forma-
cién y la investigacién enfer-
mera. El documento busca
aportar seguridad e informa-
cién sobre estas enfermedades,
de notable prevalencia, que
necesitan cuidados individua-
lizados y especializados. Asi, se
estandarizan para mejorar la
atencién de estos pacientes”,
explica Florentino Pérez Raya,
presidente del Consejo Gene-
ral de Enfermerfa.

“Las
enfermeras
obtendran
nuUevas
aptitudes”

“Es una via de consulta pa-
ra tener al lado de la mesa de
trabajo. No importa que la
enfermera sea de Atencién
Primaria, dermatologfa, reu-
matologia, digestivo... por-
que los pacientes tienen mu-
chisimas dudas y nuestras
compaferas enfermeras, tam-
bién, ya que estas patologias
son desconocidas y son ficiles
de manejar y de dar respues-
ta’, expone Elena Rodriguez
Arteaga, enfermera jubilada
experta en Reumatologia del

JIA L

RECOMENDACIONE
PRACTICAS en

armeria

. PRACTICA CENTRADA
LI LA ENFERMEDAD

A LA ATENCION CENTRADA

EN EL PACIENTE
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Hospital Universitario Clini-
co San Carlos de Madrid y

coautora de la gufa.

Contenidos

El documento consta de tres
apartados fundamentales:
promocién y la prevencién de
las enfermedades inflamato-
rias inmunomediadas, trata-
mientos farmacoldgicos y no
farmacoldgicos e intervencio-
nes de enfermeria en estos pa-
clentes.

Dentro de los apartados de
los tratamientos farmacolégi-
cos, las enfermeras podrdn ad-
quirir conocimientos, por
ejemplo, sobre los usos, efectos
secundarios y medidas genera-
les de fadrmacos modificadores
de los sintomas, y modificado-
res de la enfermedad

En la actualidad, para con-
trolar los sintomas y mejorar la
calidad de vida de estas perso-
nas, existe una amplia variedad
de firmacos modificadores de
la enfermedad, biolégicos y no
biolégicos, de administracién
oral, tépica y parenteral, y ca-
da uno de ellos precisa de una
preparacién, conservacién y
estabilidad especificas y un
protocolo de administracién
diferente. “Hemos hecho hin-
capié en este apartado, debido
a la gran variedad que existe.
Hemos elegido un formato de
cuadro resumen, que es mds
facil de visualizar y consultar”,
detalla Amparo Lépez Este-
ban, enfermera de prictica
avanzada del Centro de Enfer-
medades Inflamatorias Media-
das por la Inmunidad (CEI-
MI) del Hospital General
Universitario Gregorio Mara-
Aén de Madrid y coautora de
la guia.

La guia se puede descargar,
de forma completamente gra-
tuita, desde la pdgina web del
Consejo General de Enferme-
ria o a través, de este enlace.



https://www.youtube.com/watch?v=CmgnmdN7uHQ&t=1s
https://www.consejogeneralenfermeria.org/profesion/guias-clinicas/send/160-guias-clinicas/2716-guia-practica-de-enfermeria-ts-inflamatorias-inmunomediadas
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Gracia Alonso de Armifo (primera por la dcha.) junto a sus comparieras

Una medalla

de plata

“enfermera’
en baloncesto

3%X3 de los
Juegos de Paris

JUANJO CAMPILLOS. Madrid

La enfermera Gracia Alonso de
Armifio ha logrado una meda-
lla de plata histérica en la mo-
dalidad baloncesto 3x3 de los
Juegos Olimpicos de Paris
2024. El combinando nacio-
nal, del que forma parte Alon-
so de Armifo, junto a sus
compafieras Vega Gimeno,
Sandra Ygueravide y Juana Ca-
milién, cayd en la final olimpi-
ca, ante Alemania, por un ajus-
tadisimo 17-16. La enfermera
tuvo un lanzamiento, sobre la
bocina, para empatar el parti-

do, pero la pelota, tras rebotar
en el aro, no encontré la red.

Gracia Alonso de Armifio
se encargé de hacer despertar
a las espanolas, gracias a dos
puntos consecutivos, que las
hicieron despegar.

Minutos finales
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a tener la bola, tras una pérdi-
da infantil de Alemania, y pi-
dié tiempo muerto para pre-
parar la dltima jugada. El
balén le llegé a la enfermera
Gracia Alonso de Armifo, en
una posicién muy forzada. De
espaldas, echdndose hacia
atrds, y pegadita a la linea de
fondo, armé el lanzamiento
por encima de su par, pero el
balén chocé contra el aro, aca-
bando asi el suefio dorado. En
cualquier caso, esta medalla sa-
be a puro oro, por el torneo,
por la final, por hacernos vi-
brar hasta el dltimo segundo.

Felicitacion

Una vez termind el partido, el
Consejo General Enfermerfa,
méximo organismo de la pro-
fesién en nuestro pais, felicité
al equipo nacional y, especial-
mente, a la enfermera Gracia
Alonso de Armifio por la plata
olimpica conseguida: “Gracias
por poner a la enfermerfa es-
pafola en la cima del mundo”.

Oro Europeo

Con toda la presién en los
hombros de las espafolas, Ca-
milién apretd la final (17-16)
tras una penetracion rdpida en
uno contra uno. Espafia volvié

Tan solo unos dias después,
Alonso de Armifio y sus com-
pafieras consiguieron el oro
europeo tras imponerse a la se-
leccién francesa (11-19). “Lo
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importante es estar concentra-
das. Desde fuera parece que
nos resulta fécil llegar, pero no
infravaloramos a ningun rival
y luchamos hasta el dltimo se-
gundo”, ha explicado Alonso

de Armifio tras finalizar el par-
tido. Al igual que en el ¢jerci-
cio de la profesién enfermera,
Alonso de Armifo y sus tres
compafieras han demostrado
un gran dinamismo y actitud,
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cualidades necesarias para al-
zarse a un pédium olimpico, y
como han demostrado, para
convertirse en las indiscutibles
campeonas de Europa en su

modalidad.

Otras enfermeras participantes
en los JJ.OO., de Paris

Fatima Galvez, diploma olimpico al terminar quinta
La cordobesa F4tima Gdlvez se quedd a las puertas de repe-
tir medalla en unos Juegos Olimpicos (fue oro en Tokio
2020) al finalizar quinta en la final de foso. Su actuacién no
empez6 con buen pie, ya que erré cuatro de sus primeros
cinco disparos y ya no pudo remontar. Termind con una tar-
jeta de aciertos de 23 sobre 30 y un sabor agridulce, ya que
la enfermera, nimero uno del rénking mundial, se habia
clasificado en las semifinales con la segunda mejor marca de
todas las participantes.

Laura Garcia-Caro, séptima en 20 kildémetros marcha
La enfermera Laura Garcia-Caro ha conseguido un diploma
olimpico al terminar séptima en la prueba de 20 kilémetros
marcha. Durante los primeros kilémetros fue capaz de man-
tenerse con las grandes favoritas a medalla, llegando a pasar
por el quinto parcial entre las cinco mejores. En ese momen-
to, la prueba se rompié con el osado ataque en solitario de la
china Jiayu Yang, que terminé con el oro.

El peor momento de la espafiola llegé en el kilémetro nue-
ve, cuando se vio relegada a la duodécima plaza. Pero fue en-
tonces cuando Garcfa-Caro comenzé una lenta, pero cons-
tante remontada, a pesar de contar con dos amonestaciones
que amenazaron su participacién, que le llevé, en los dltimos
mil metros, a colocarse séptima, asegurando el prestigioso diploma olimpico.

Fatima Diame, a solo siete centimetros de la final
olimpica

La saltadora valenciana se despidié de los Juegos Olimpicos
en la fase de clasificacién de la final de salto de longitud con
un mejor salto de 6,52 metros, a solo siete centimetros de la
pelea por las medallas, y en decimoquinta posicion.

Empez6 el concurso con un vuelo de 6,37 sin demasiado
riesgo. En el segundo, fue un poco mds lejos y tocé la arena a
una distancia de 6,52 y, con esa marca, ahora si que iba a to-
car arriesgar, porque el pase a la final estaba solo unos cuan-
LR tos centimetros y le quedaba una bala. Y Fdtima dispard, pe-
nlamMme ro no dio en la diana. Intento nulo y fuera, por segundos

Juegos consecutivos, de la pelea por las medallas olimpicas.

Ese objetivo tendrd que esperar, por lo menos, hasta la cita de Los Angeles 2028.

ESPANA.
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Campeona

de Europa

y ganadora del
Descenso

del Sella

ANGEL M. GREGORIS. Madrid

Arantza Toledo es de Cuenca,
tiene 24 afos, es enfermera,
estd estudiando Medicinay,
por si fuera poco, deportista
profesional en la modalidad
de piragiiismo en maratdn.
Junto a su compafiera de K2,
Irati Osa, ganaron el Descen-
so Internacional del Sella y
una semana antes se procla-
maron campeonas de Europa
en el campeonato celebrado
en Poznan (Polonia).

En 2019 consiguieron su
primera medalla de bronce
internacional y quedaron ter-
ceras del mundo. “Hemos
cumplido dos de nuestros
suefios en una semana y esta-
mos stiper emocionadas. Es

una pena porque de momen-
to mi modalidad no es olim-
pica, pero serfa un suefio par-
ticipar en los Juegos. Ojald en
unos anos”, afirma Arantza.

“Hemos
cumplido dos
suenos en
una semana’

Ocho anos

Empez6 a entrenar piragiiis-
mo con ocho afios, al princi-
pio como un juego, pero con
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12 0 13 logré sus primeras
medallas en campeonatos de
Espafia, con 20 entré en el
equipo nacional y hasta ahora.
La rama sanitaria le viene de
familia. Cuando tuvo que ele-
gir se decantd por Enfermerfa.
Sus hermanos estudiaban Me-
dicina, pero ella no lo tuvo cla-
ro ni era tan vocacional. “Me
encanté la carrera y me llené
mucho, pero tenfa muchas du-
das porque también me gusta-
ba mucho lo que hacian los
médicos. Hice la preinscrip-
cién en el méster y en Medici-
nay me cogieron en las dos y
comencé ambas”, afirma.

Aliciente

Ella misma reconoce que mu-
chas veces ha pensado en de-
jar la competicién a nivel pro-
fesional, pero siempre llega
un aliciente para seguir. “Te-
nia pensado dejar la carrera
deportiva el dltimo afio de
sub23, pero quedé cuarta del
mundo y dije: ‘;Cémo lo voy
a dejar aqui? voy a intentar
un afio mds”, subraya.

Aun asf, y aunque intenta
compaginar el estudio con el
piragiiismo, tiene claro que lo
primero serfa la medicina por-
que, desgraciadamente, “del pi-
ragiiismo no podemos vivir”.
Arantza se encuentra en su me-
jor momento deportivo y reco-
noce que quiere seguir expri-
miéndolo al mdximo, “hasta
que el cuerpo aguante”. Mien-
tras tanto, seguird con su exi-
gente rutina de entrenamien-

s: “En primavera me levanté
alas 6.30, me voy a las clases
en AVE hasta Albacete. Si pue-
do sacar algtn rato entreno,
aunque sea media hora; vuelvo
a Cuenca y estoy toda la tarde
entrenando para después po-
nerme a estudiar. Hay que re-
conocer que he tenido que sa-
crificar parte de mi vida social
y personal por esto”, asegura.

{COMO SE
SITENGO
DIABETES

DELFINA SA| Enfermera especialista en Familiar y Comunitaria

Cada dia, enfermeras y enfermeros resuelven mas de un millén
trescientas mil consultas de forma profesional, rapida y eficaz.

¢CUALES LA TUYA?

preguntaatuenfermera.com

i

Organizacién Colegial de Enfermeria
de Espana



https://www.preguntaatuenfermera.com/
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“El signo cardinal de |a
Miastenia gravis es la
debilidad muscular”

D. RUIPEREZ. / M. GOMEZ. Madrid

Mireia Larrosa, coordinadora
cientifica de la pionera Guifa
de Recomendaciones Pricti-
cas sobre la Miastenia Gravis,
editada por el Consejo Gene-
ral de Enfermerfa, explica en
que consiste esta enfermedad,
c6mo afecta a quienes la pa-
decen y cudl es el papel de las
enfermeras en el dfa a dfa de
estos pacientes.

¢En qué consiste esta
patologia?

Se trata de una enfermedad
autoinmune que esta media-
da por inmunoglobulinas de
tipo G, que generan anticuer-
pos que atacan a los recepto-
res neuromusculares y otras
proteinas de la placa neuro-
muscular. El signo cardinal
de esta patologia es la debili-
dad muscular que se agrava o
aparece tras una actividad

<

Miastenia gravis

muscular que también se lla-
ma fatigabilidad todo ello
puede dar lugar a unos signos
y sintomas que depende de la
gravedad de la miastenia asf,
asf como de la musculatura
afectada. Por ejemplo, si estd
afectada la musculatura ocu-
lar, podemos ver caida de pdr-

“Estos
pacientes
requieren
continuidad
asistencial”

pados, una visién borrosa,
una visién doble, etc.

¢Cudl es el rol de la
enfermera segiin la guia

mencionada?

La enfermera es una pieza in-
dispensable dentro del equipo
multidisciplinar que ataja esta
enfermedad. Su papel princi-
pal es identificar las necesida-
des individualizadas del pa-
ciente, dado que no hay dos
casos de miastenia gravis
iguales. La sintomatologia
puede variar no solo a lo largo
del dia, sino también de un
dia para otro. Ademds, es cru-
cial que la enfermera realice
educacién sanitaria, lo que in-
cluye la autogestién de la en-
fermedad, el manejo de los
sintomas y el abordaje tera-
péutico, asi como la promo-
cién de estilos de vida saluda-
bles.

Una caracteristica destacada
de esta guia es que no estd di-
rigida exclusivamente a enfer-
meras expertas, sino que pue-
de ser utilizada en todos los
dmbitos asistenciales, ya sea
en atencién primaria, hospi-
talaria, domiciliaria, en hospi-
tales de dia o en centros so-
ciosanitarios. Un paciente
con miastenia gravis requiere
una continuidad asistencial,
por lo que es fundamental
que reciba atencién en dife-
rentes dmbitos asistenciales
segtin sus necesidades.

:Existen novedades en el
tratamiento?

La miastenia gravis es una pa-
tologia crénica que, aunque

ENTREVISTA

Mireia larrosa

actualmente no tiene cura,
cuenta con tratamientos que,
al ser correctamente adminis-
trados, permiten mejorar sig-
nificativamente la calidad de
vida del paciente. Reciente-
mente se han aprobado varios
tratamientos NUEvos, y se es-
pera que en el futuro cercano
se aprueben mds. El objetivo
de estos tratamientos es mini-
mizar el impacto de la enfer-
medad y la discapacidad aso-
ciada. Con la sintomatologia
bajo control, el paciente pue-
de llevar una vida préctica-

mente normal, e incluso reali-
zar ejercicio fisico, lo cual es
fundamental. Anteriormente,

“El gjercicio
no esta
recomendado”

el ejercicio no se recomenda-
ba para aquellos con sintomas
no controlados, pero ahora,
con la adecuada supervisién y
dentro de sus capacidades, los
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pacientes pueden realizar acti-
vidades como caminar, aun-
que sea solo por cinco minu-
tos.

:Hay un perfil de paciente
que sufre mds comdinmente
de miastenia gravis?

Existen dos picos de inciden-
cia en esta enfermedad. En
mujeres, la miastenia gravis
suele manifestarse con mayor
frecuencia entre los 20 y los
40 afos. En cambio, en hom-
bres, la prevalencia es mayor a
partir de los 50 a 70 afios.



https://www.youtube.com/watch?v=nO7OG66BeyQ&t=4s
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¢QUE DEBE CONTENER
UN BOTIQUIN DE VIAJE?

IRENE BALLESTEROS. Madrid

Tener a mano un botiquin
puede ayudar en situaciones
de emergencia. Contar con
los elementos bdsicos que
puedan curar una herida,
quemadura o lesién puede ser
clave, especialmente si esta-
mos de viaje y nuestra capaci-
dad de acceso a una consulta
sanitaria se ve reducida. Saber
cudles son los elementos ade-
cuados que deben forman un
correcto botiquin no solo
ayuda en situaciones de ur-
gencia, sino que también fo-
menta el autocuidado de la
poblacién. Sin embargo, a la
hora de viajar, surgen muchas
dudas sobre las medicinas y
materiales imprescindibles
que debe contener un boti-
quin. Para ello, el Consejo
General de Enfermerfa, a tra-
vés de su Instituto de Investi-
gaciéon Enfermera, ha creado
una infografia que muestra
los elementos esenciales que
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debe contener un botiquin de
viaje.

“El botiquin nos permite
almacenar medicinas y mate-
riales que nos ayudan a resol-
ver urgencias y emergencias.
Un botiquin de viaje adecua-
do nos facilita afrontar situa-
ciones de desérdenes gas-

Ayudara a
atender
cualquier
emergencia

trointestinales, mareos,
heridas, cortes e incluso que-
maduras. Es importante que
las enfermeras informemos a
la poblacién de las recomen-
daciones bdsicas para fomen-
tar el autocuidado y asegurar
un correcto estado de salud
en época vacacional”, explica

X

=

Susana Montenegro, enfer-
mera del Instituto de Investi-
gacién Enfermera del CGE.

Elementos
esenciales

La infografia, dirigida a la po-
blacién general, destaca cémo
preparar un correcto y com-
pleto botiquin para atender
desde quemaduras, cortes,
contusiones o cualquier emer-
gencia que requiera de aten-
cién sanitaria.

Los elementos que debe
contener un botiquin son: un
termémetro —especialmente
si se viaja con nifios—; mate-
rial de curas, entre lo que se
encuentra suero fisiol4gico,
para lavado de heridas, lava-
dos nasales y oculares. Tam-
bién antisépticos, como clor-
hexidina acuosa; tijeras de
punta redondeada; jeringas
desechables, para lavados de
heridas y nasales, asi como
para las dosificaciones pedid-
tricas; tiritas; gasas estériles;
esparadrapo; vendas y bolsas
para aplicar frio en caso de
contusiones.

NOTICIAS

El botiquin ademds debe
incorporar sales de rehidra
cién oral, “utilizadas en casos
de diarrea o vémitos que no
cesan o que puedan derivar
en una deshidratacién. Esto
ocurre de forma mds frecuen-
te en personas de edad avan-
zada y nifos. Estas sales sue-
len venir ya preparadas y se
presentan en sobres para pre-
parar o de forma liquida con
sabores”, explica la enfermera
investigadora.

Las pomadas y medicamen-
tos también son elementos
que deben estar presentes en
un buen botiquin. Las poma-
das mds habituales son las
empleadas en picaduras de in-
sectos y alergias. Sobre los
medicamentos, los mds cono-
cidos, y que deben estar en
todos los botiquines, son los
analgésicos, como Paraceta-
mol, antiinflamatorios, como
el Ibuprofeno y antigripales.

A su vez, es imprescindible
conocer lo que no se debe in-
cluir en un botiquin de viaje,
como son los firmacos cadu-
cados, restos de tratamientos
anteriores o tratamientos ha-
bituales de la familia, “estos
medicamentos se deberdn
guardar en otro sitio para evi-
tar confusiones. En caso de
que haya varias personas to-
mando medicamentos de for-
ma habitual, estas medicinas
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deben colocarse en sitios se-
parados”, sigue la enfermera.

Consejos utiles

Las enfermeras cuentan con
un papel clave en el fomento
del autocuidado, por ello, con
este documento ofrecen con-
sejos, recomendaciones y con-
sideraciones para asegurar un
correcto estado de salud de la
poblacién en época estival.

Una
infografia
para conocer
todo lo
fundamental

Una de las consideraciones
enfermeras a tener en cuenta es
“revisar la fecha de caducidad
de estos medicamentos, que es-
tén en sus envases originales
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\ / con un etiquetado claro, guar-

arlos en un lugar seco, fresco
y limpio, evitando la cocina y
los bafios, ya que son espacios
con cambios bruscos de tem-
peratura y humedad y, por su-
puesto, mantenerlo fuera del
alcance de los nifios y en un lu-
gar que todos los miembros de
la familia conozcan”, asegura.

El botiquin de viaje es un
buen lugar para tener anota-
dos los teléfonos de los servi-
cios de urgencias de lugar de
destino.

La recomendacién enfer-
mera pasa por revisar periédi-
camente los elementos del
botiquin, al menos dos veces
al afo. Y, no olvidar que to-
dos los medicamentos inservi-
bles es obligatorio desecharlos
en el punto SIGRE de la far-
macia, para una destruccién
sin riesgo de contaminacidn.

Condiciones

También es aconsejable com-
probar con anticipacién las
regulaciones y requisitos del
pais al que se va a viajar. Las
normativas en materia de sa-
lud publica cambian depen-
diendo de si el destino es al-
gun pafs exético o si se viaja
fuera de la Unién Europea.
En Europa, lo mds reco-
mendable es llevar los medi-
camentos desde Espafa para
evitar confusiones y asegurar
el correcto tratamiento. Si el
viaje implica salir de la Unién
Europea, es buena idea llevar
consigo una receta vilida.
Ademds, si se viaja a nacio-
nes en vias de desarrollo donde
el agua no sea apta para el con-
sumo, el Consejo General de
Enfermerfa recomienda incluir
en el botiquin un potabilizador
de agua, asi como antimosqui-
tos, y acudir previamente a in-
formarte a tu centro de salud o
al centro de vacunacién inter-
nacional de tu provincia.



https://youtu.be/40xeazickEk
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:Qué materiales NO
debemos introducir?

e Medicamentos caducados, sin su envase
original o tijeras oxidadas

* Restos de antibioticos anteriores

e Tratamientos habituales de la familia,
que deben guardarse separados para
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de Enfermeria de Espafa
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El botiquin debe estar

siempre fuera del alcance V
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menos dos veces al ano
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Anotar los teléfonos de los
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Como se debe
actuar ante un
diagnostico

de MPOX

(viruela del

MOonNo)

MARCOS GOMEZ. Madrid

El pasado 14 de agosto, y tras
el importante brote detectado
en Africa de Mpox, antes co-
nocido como Viruela del Mo-
no, la Organizacién Mundial
de Salud declaré la emergen-
cia para la Salud Publica in-
ternacional.

Tras esto, el Consejo Gene-
ral de Enfermerfa (CGE), or-
ganismo que aglutina a las
mds de 345.000 enfermeras
de Espana, ha lanzado una se-
rie de recomendaciones para
conocer y saber como actuar
ante un diagnéstico positivo
de Mpox.

“Lo fundamental es el aisla-
miento de la persona para evi-
tar contagiar a otras, siempre
dentro de las posibilidades de
cada uno. También debemos
notificar la situacién a con-
tactos estrechos y vigilancia
de los mismos, tratamiento
de los sintomas de la enfer-
medad, una adecuada higiene
de manos y desinfeccién de
los objetos personales. Y, muy
importante, hay que evitar to-
car las lesiones porque puede
aumentar el riesgo de trans-
misién”, comenta Susana
Montenegro, enfermera del
Instituto Espafol de Investi-
gacién Enfermera del (CGE).

Montenegro, menciona tam-

bién como es la forma mds
frecuente de contagio: “Lo
mds comun es por un contac-
to directo y estrecho con le-
siones, fluidos y objetos per-
sonales como sdbanas o
toallas. También, y aunque
con menos frecuencia, por la
respiracién y materiales con-
taminados”.

“Se
realizaran
analisis

de las aguas
residuales”

Los sintomas comienzan
con fiebre, dolor de cabeza y
dolores musculares, pero al
bajar la fiebre, “aparecen erup-
ciones localizadas, principal-
mente en la cara y luego se
pueden extender a otras partes
del cuerpo, sobre todo en las
palmas de manos y plantas de
los pies”, afirma Montenegro.

Vacunacién

Segtin datos del Ministerio de
Sanidad, solo la mitad de los
40.000 vacunados en nuestro

ENFERMERIA FACULTATIVA ‘
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pafs, completaron la pauta
completa, por lo que, desde el
CGE se anima a las otras
20.000 a acudir a sus centros
de vacunacién para que les
administren la segunda dosis.
“Hay que hacer un llama-
miento a las administraciones
sanitarias para que tengan dis-
ponibles los equipos de pro-
teccién personal (EPP) que
deben utilizar los profesiona-
les a la hora de tratar y cuidar
de estas personas. Los trabaja-
dores de la salud deben usar
guantes, mascarillas, y protec-
tores faciales cuando atiendan
a pacientes con sospecha o
confirmacién de viruela del
mono”, afiade Pérez Raya.
Por otro lado, Las Comuni-
dades Auténomas y el Minis-
terio de Sanidad se han reuni-
do en el marco de la Comisién
de Salud Publica para abordar
y reforzar la deteccién. Han
acordado nuevas medidas co-
mo pueden ser el andlisis de
aguas residuales (al igual que
pasé con el COVID-19) y la
publicacién de informes epi-
demioldgicos semanales.

MPOX "zt

Aislamiente: para evitar el
contagio de otras personas

Motificar/vigilar a contactos
estrechos

Tratamiento de los sintomas
de la enfermedad

Higiene de ma

desinfeccion dtu ot;m

HNo tocar las lesiones
(aumenta la

Vacunacion de la poblacién
diana

.
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Sanidad saca a consulta
la norma para posibilitar la
eleccion presencial del EIR

ANGEL M. GREGORIS. Madrid

El Ministerio de Sanidad ha
lanzado una consulta publica
para modificar la norma que
regula la eleccién y adjudica-
cién de plazas de Formacién
Sanitaria Especializada (FSE).
Desde 2020, este proceso se
realiza solo por medios elec-
trénicos; la modificacién bus-
ca permitir la eleccién presen-
cial, o una combinacién de
ambos métodos. Ademds,
también se va a revisar el pro-
cedimiento para poder ofertar
de nuevo, dentro de un plazo
razonable de tiempo, las pla-
zas a las que los adjudicatarios
hayan renunciado.

El plazo para realizar apor-
taciones estd abierto desde el
19 de agosto hasta el 10 de
septiembre de 2024, a través
del buzén de correo electréni-
co proyectosnormativos-dgor-
den@sanidad.gob.es.

La informacién puede con-
sultarse en: Aqui.

En concreto, se trata de una
consulta puablica para modifi-
car dos articulos del Real De-
creto 589/2022, de 19 de ju-
lio. El 23.1, que define el
sistema de eleccién y adjudi-
cacién de plazas mediante
medios electrénicos; y el arti-
culo 23.3, que establece que
no podrdn adjudicarse en la
misma convocatoria las plazas

que resulten vacantes, después
de los actos de adjudicacién,
ya sea por no haber sido elegi-
das por los aspirantes o por
renuncias expresas o técitas de
quienes las hayan recibido.
Con esta modificacidn, se
trata de responder a una de-
manda social para lograr solu-

“Existe
preocupacion
por las plazas
gue no se
cubren”

cionar estas cuestiones, ya que
el sistema de eleccién y adju-
dicacién exclusivamente me-
diante medios electrénicos ha
sido objeto de debate en las
sucesivas convocatorias desde
su implantacién en 2020 y
existe una peticién reiterada
de retornar al sistema presen-
cial, o bien que el actual per-
mita una eleccién en tiempo
real equivalente.

El sistema utilizado y las
herramientas de ayuda como
SIMULE han supuesto un
gran avance y una apuesta por
la transformacién digital de
los procesos administrativos.

No obstante, se considera
necesario que la regulacién en
este aspecto no sea taxativa y
explorar sistemas que permitan
la presencialidad, y que, por
tanto, no sea obligatoriamente
por medios electrénicos.

Asimismo, en estos afios se
viene sucediendo un incre-
mento de renuncias a plazas,
una buena parte incluso antes
de incorporarse al puesto. Esas
plazas quedan sin poder ser
cubiertas, lo cual actualmente
constituye un problema que
podria ser solventado con un
sistema que establezca un pla-
zo para renunciar, tras el cual,
serfa posible, en caso de que
una o varias personas con pla-
za cambien de destino y dejen
la suya vacante, ofertar de
nuevo esas plazas a todas las
personas que han participado
en el proceso, de forma que
puedan ser cubiertas con una
segunda (y dltima) ronda de
eleccién de plaza “a resultas”.

La preocupacién por las
plazas que no se cubren, bien
sea porque no se eligen o bien
por renuncias, es alta, tenien-
do en cuenta la necesidad de
profesionales en determinadas
especialidades, y establecer es-
te mecanismo podria contri-
buir a reducir el nimero de
plazas de FSE no cubiertas.


mailto:proyectosnormativos-dgorden@sanidad.gob.es
https://www.sanidad.gob.es/normativa/consultas/home.htm
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| as enfermeras advierten
gue el verano puede ser
un detonante de los TCA

IRENE BALLESTEROS. Madrid

El verano no solo trae consigo
vacaciones y tiempo de ocio.
En plena época estival prolife-
ran los mensajes de culto al
ideal de belleza de extrema
delgadez, la presencia de calor
implica una mayor exposicién
al cuerpo y, en muchos casos,
existe una mayor desorganiza-
cién de comidas, hdbitos y es-
tilos de vida saludables. Por
ello, el Consejo General de
Enfermerfa (CGE) advierte
que estas circunstancias im-
pactan de forma directa —y
muy negativamente— a per-
sonas con trastornos de la
conducta alimentaria y, en
una gran parte de los casos,
supone el detonante perfecto
para el inicio de los mismos.

Psiquiatria

Los trastornos de la conducta
alimentaria (TCA) son tras-
tornos psiquidtricos caracteri-
zados por conductas anorma-
les referentes a la alimentacién
o el control del peso. Se en-
cuentran entre los trastornos
mentales mds potencialmente
mortales, causando 10.200
muertes anuales en el mundo,
tal y como indica la Asocia-
cién Nacional de Anorexia
Nerviosa y Trastornos Asocia-
dos (ANAD), lo que equivale
a una muerte cada 52 minu-
tos. En Espafia, 400.000 per-
sonas estdn afectadas por este
trastorno y se espera que, en
los préximos 12 afios, esta si-
tuacién se incremente en un
12%. No solo las personas jé-

venes padecen un TCA, pero
bien es cierto que, la infancia
y adolescencia es el periodo
mds critico para padecer este
trastorno, siendo la tercera
causa de enfermedad crénica
en esta etapa de la vida. La ma-
yor incidencia se sitda entre los
13 y 14 afios, siendo las nifias
quienes mds probabilidades
tienen de padecerlo, con un

30% frente al 17% en nifos.

Exito

“En plena época estival debe-
mos recordar a toda la pobla-
cién, pero especialmente a los
mds jévenes, que la delgadez
no es sinénimo de éxito y que
confiar en las “dietas milagro”
o en las publicidades engafio-

“Hay que
recordar que
la delgadez
no es
sindnimMmo

de éxito”

sas con modelos de belleza
irreales pueden derivar en pro-
blemas de salud mental tan
graves como los trastornos de
la conducta alimentaria, pato-
logfas que generan multitud
de complicaciones médicas y
condiciones psiquidtricas que
derivan incluso, en casos de
suicidio. Desde el Consejo
General de Enfermerfa apos-

tamos por la formacién y la
educacién para la salud como
principal vehiculo para que la
poblacién aprenda a mante-
ner un estilo de vida saludable
y, sobre todo, reconozca las se-
flales de alarma en aquellos
que padecen estos trastornos
psiquidtricos, algo que, sin
duda, salva vidas”, afirma Flo-
rentino Pérez Raya, presiden-

te del CGE.
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Los TCA incluyen las cate-
gorfas de anorexia nerviosa
(AN), bulimia nerviosa (BN),
trastorno por atracén (TA) y
trastorno alimentario no es-
pecificado. Las causas para
padecer cualquiera de ellos
“son multifactoriales, con in-
fluencia de factores genéticos,
ambientales y psicoldgicos. La
AN se caracteriza por la res-
triccién voluntaria de comida
que puede ir 0 no acompafia-
da de atracones o conductas
purgativas. La BN se recono-
ce por realizar ciclos de atra-
c6n acompanados de conduc-
tas compensatorias. Ambos
tienen en comun el miedo in-
tenso a ganar peso, la interna-
lizacién del ideal de delgadez
y la distorsién de la imagen

corporal”, afirma Isabel Ma-
teo, enfermera especialista en
Salud Mental.

Este tipo de trastornos sue-
len ir asociados a otras condi-
ciones psiquidtricas que hacen
mds complicado su trata-
miento, como pueden ser
trastornos del 4nimo o ansie-

dad, fobia social, déficit de

La mayor
incidencia
se situa
entre los
13y 14 anos

atenci6n o hiperactividad o el
consumo de alcohol y el abu-
so de sustancias. Padecerlos
también puede derivar “en
complicaciones médicas, las
principales son alteraciones
dermatoldgicas, cardiovascu-
lares, alteraciones hidroelec-
troliticas, alteraciones meta-
bélicas y endocrinas —como
la afectacién al ciclo mens-
trual— o hematolégicas, co-
mo la anemia’, sigue la espe-
cialista.

Educacién

“Las-enfermeras tienen un pa-
pel relevante en la educacién

para la salud y en materia de
prevencién del desarrollo de
un TCA. Por ello se precisa
de una educacién en buenos
hébitos de salud desde la in-
fancia, mantenidos durante
todo el afio y trabajar la auto-
estima”, expresa Mateo.
“Podemos, desde las consul-
tas, ensefiar estrategias para
valorar de forma critica los
modelos de belleza actuales y
ayudar a comprender que la
belleza y el éxito no estdn liga-
das a un dnico tipo de cuer-
po”, sigue. Otro hdndicap pa-
ra las personas con un TCA es
la existencia de las “dietas mi-
lagro”, cuyo objetivo es la pér-

dida rdpida de peso.

Senales de alarma

Los trastornos de la alimenta-
cién suelen estar infradiagnos-
ticados, “por ello es importan-
te educar a la poblacién para
que todo el mundo reconozca
las senales de alarma en perso-
nas de su entorno. Estas pue-
den ser la pérdida de peso de
forma llamativa en poco tiem-
po, realizar ingestas descontro-
ladas, tener cambios de humor
repentinos, evitar situaciones
que impliquen comer en pu-
blico, esconder comida o con-
ductas de purga como provo-
car vémitos o usar laxantes”,
continda.


https://youtu.be/XL4zF5PLy1s
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de Dios Espaha avanzan en
formacion e investigacion

GEMA ROMERO. Madrid

“El Consejo General de En-
fermerfa tiene muy presente
la figura de San Juan de
Dios. No en vano es el pa-
trén de la enfermerfa. De
ahi que la relacién con la or-
den hospitalaria que lleva su
nombre y encarna sus valo-
res y el modelo de cuidados
de enfermerfa siempre ha es-
tado muy vinculada a esta
corporacién”, ha manifesta-
do Florentino Pérez Raya,
presidente del Consejo Ge-
neral Enfermeria. Sin em-
bargo, ahora ambas institu-
ciones quieren dar un paso
mids en su relacién, firmando
un convenio de colaboracién
para fomentar la formacién
y la investigacién cuyo re-
dactado se acaba de iniciar
para rubricarse en préximas
fechas.

Como sefialaba Juan José
Afonso Rodriguez, director
general de la Orden Hospita-
laria de San Juan de Dios Es-
pafia, “ambas organizaciones

compartimos la conviccién
del papel fundamental que
desempefian enfermeras y en-
fermeros en el cuidado y el
bienestar de nuestros pacien-
tes. Esta profesion forma par-
te del c6digo genético de San
Juan de Dios Espana y esta-
mos firmemente convencidos
de que la excelencia en la
atencidn sanitaria no serfa po-
sible sin la dedicacién y el

San Juan
de Dios es el
patron de la
enfermeria

compromiso de nuestras en-
fermeras. Este encuentro ha
sido, por tanto, una excelente
oportunidad para fortalecer
nuestros lazos con el Consejo
General de Enfermeria y rei-
terar nUEStro apoyo y recono-

cimiento a esta profesién,
identitaria para nuestra insti-
tucién’.

Dos vertientes

“El convenio marco que va-
mos a firmar cuenta con dos
vertientes, la actividad profe-
sional y la formacién estu-
diantil, pues la Orden Hospi-
talaria cuenta con escuelas de
Enfermeria en distintas pro-
vincias de Espafia y también
con centros de atencién sani-
taria. As{ vamos a abordar en
estos dmbitos todo aquello
que sea de interés mutuo, con
especial incidencia en temas
como la investigacidn, la for-
macidn o el acercar a los estu-
diantes lo que es la organiza-
cién colegial”, detallaba Pérez
Raya.

En la primera reunién que
mantenfan en la sede del
Consejo General de Enferme-
rfa han sentado las bases del
acuerdo en el que van a ir tra-
bajando, con reuniones perié-
dicas, para abordar los distin-
tos temas de interés. A ella
asistian Florentino Pérez Ra-
ya, José Luis Cobos y Diego
Ayuso, presidente, vicepresi-
dente IIT y secretario general
del Consejo General de En-
fermerfa, respectivamente y
por parte de la Orden Hospi-
talaria de San Juan de Dios
Espaiia, su director general,
Juan José Afonso Rodriguez,
y el director de comunicacién
e imagen institucional, Rodri-
go Martinez.
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Solidaridad Enfermera Granada

Ayudar

a mejorar

el bienestar
de personas
en prision

REDACCION. Madrid

Segtin la Organizacién Mun-
dial de la Salud (OMS), una
de cada cuatro personas sufrird
algin tipo de trastorno mental
alo largo de su vida, problema
que se agrava significativamen-
te en el contexto penitenciario.
Ademds, el 7,5% de las perso-
nas presas en Espafia son mu-
jeres, situando al pais como
uno de los de mayor tasa de
encarcelamiento femenino en
Europa occidental.
Conscientes de esta situa-
cién, Solidaridad Enfermera
Granada, la ONG del Colegio
de Enfermeria de Granada,
impulsada por el Consejo Ge-
neral de Enfermerfa, comenza-
14 en septiembre un programa
en el centro penitenciario de
Albolote dirigido a hombres
con enfermedad mental grave
y a mujeres que estdn en pri-

sién para mejorar su calidad
de vida, empoderarles y poten-
ciar el autocuidado.

“El objetivo
es crear un
entorno mas
saludable y
humano”

Acercamiento

“Con esta iniciativa queremos
acercarnos a un entorno des-
conocido como el de prisio-
nes y hablar de una realidad
que estd al margen. Quere-
mos formar parte de la rein-
sercién, rehabilitacién y hu-
manizacién de estas personas,
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reduciendo también el estig-
ma y la discriminacién que
viven”, afirma Manuel Traba-
do, delegado de Solidaridad
Enfermera Granada.

Por su parte, el presidente
del Colegio de Enfermeria de
Granada, Jacinto Escobar, ex-
pone que “el objetivo es crear
un entorno mds saludable y
humano dentro del centro
penitenciario, proporcionan-
do atencidn especializada y
programas educativos a estos
grupos vulnerables, para me-
jorar su calidad de vida”.

Recursos

En este sentido, se llevardn a
cabo dos programas, uno pa-
ra hombres con enfermedad
mental grave y otro para mu-
jeres en prisién con el objeti-
vo de mejorar su bienestar
emocional y su salud sexual.

El primero pretende mejo-
rar el bienestar de estos hom-
bres, su capacidad de afronta-
miento y la resolucién de
conflictos. Para ello, se incidi-
rd en los 4mbitos fisico, men-
tal y social, buscando siempre
que los participantes puedan
sentir los beneficios que apor-
ta la préctica diaria del ejerci-
cio, y proporciondndoles he-
rramientas que les servirdn
para reconocer las propias
emociones y poder tener un
mejor control sobre ellas.

El segundo programa, diri-
gido a mujeres internas en ré-
gimen cerrado, tiene como
objetivo mejorar su bienestar
y su salud sexual y reproduc-
tiva a través de una interven-
cién con perspectiva biopsi-
cosocial y de género.

Las matronas fomentardn
un ambiente seguro en el que
no se sientan juzgadas. Se tra-
tardn diversos temas como en-
fermedades de transmisién se-
xual, salud del suelo pélvico o
fomento de buenos hdbitos .



https://youtu.be/S2J0_onT_CA?si=XVJIjmpNfjh3Im4L
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Ya puedes suscribirte a
la revista INR en espanol
a un precio reducido

A. ALMENDROS. Madrid

International Nursing Review
publica contribuciones cienti-
ficas en el campo de la enfer-
meria y la versién en espafiol
ofrece a las enfermeras el pri-
vilegio de acceder a la revista
INR y a la literatura cientifica
en su lengua materna a las en-
fermeras espafiolas y de cual-
quier pais hispanohablante.
El Consejo General de En-
fermeria dentro de su Plan
de Apoyo a la Investigacién
Enfermera ha establecido
una subvencién sobre el pre-
cio de la revista cientifica del

Consejo Internacional de
Enfermeras International
Nursing Review (INR) en

El precio
reducido
se queda
en 50 euros

inglés, —que cuesta 518 eu-
ros la suscripcién institucio-
nal y 138 euros la indivi-
dual—, reduciendo el precio

final de la suscripcién anual
en su versién en espafol a sé-
lo 50 euros, independiente-
mente de que se suscriba una
institucién o un particular.

La edicién espanola de la
prestigiosa revista cientifica
INR es un importante proyec-
to del Consejo General de En-
fermerifa y su Instituto Espafol
de Investigacién Enfermera
para contribuir al avance de la
investigacién en enfermerfa en
Espana y Latinoamérica.

SUSCRIBETE A LA RE-
VISTA AQUIL

International
Nursing Review

munidad cientifica internacional de enfermeria
mbia su formato y amplia el nimero de paginas

International
Nursing Review

? EN ESPANOL

COLECTIVO DE
ENFERMERIA

o= SISa

EL MEJOR'SEGURO DE
SALUD EN CONDICIONES
EXCLUSIVAS PARA TI

LO QUE SOLO ASISA COMPROMISO EMPRESAS PUEDE OFRECERTE

AS|SA SALUD

17 clinicas y 32 centros médicos propios

PRIMA 2024 Colectivo de Enfermeria _
Cuadro médico con mas de 40 mil profesionales =
para elegir el tuyo De 0 a 54 afos ll6,09 €
Atencion preferente por ser cliente de Compromiso De 55 a 64 anos 59'63 6
Empresas 65 anos o mas 96,63 €

Mas de 700 centros asistenciales concertados en Prima total persona/mes

todo el pais *El precio ya incluye el incremento del 0,15% en concepto de recarga por Cansarcio de
Compensacion de Seguros

NUEVAS COBERTURAS 2024 CONDICIONES EXCLUSIVAS DE CONTRATACION

+ Ampliacion de coberturas diagnéstico por imagen: RMN Cardiaca,
Enteroresonancia y Multiparamétrica.

~ Diagnédsticos destinado a la prevencién: Mamografia Digital y
Colonoscopia Virtual.

~" Ampliacién de coberturas en estudios genéticos: Diana terapéutica
GEN PIK3CA y Estudio Genético de Celiaquia en menores.

~ Sin Copago de actos médicos o franguicias

Las franquicias establecidas en concepto de copago de los
servicios sanitarios para todos los servicios es de D€

+ Edad maxima de contratacion

64 anos

GARANTIAS COMPLEMENTARIAS EN ASISA SALUD

~ Seguro de Fallecimiento por Accidente. De 6.010,12€ de
indemnizacion en los supuestos que se refieren en el

condicionado general de la pdliza. PERIODO PROMOCIONAL

Se establece un periodo prom
01/12/2023, 01/01/2024y 01/
aplicacidn los periodo!

+ Segunda opinion Médica. Solicitud de una segunda opinion
médica tanto en el diagnostico como en el tratamiento de los

procesos o enfermedades graves. B
generales y se admitiran pr

v Asistencia en viajes. Cobertura en desplazamientos tanto en

Espafia como en el extranjero. ¢COMO CONTRATAR?

Mis Asis
Acceso a muchos mas servicios en condiciones especiales para
asegurades el

Unidades especializadas de UR de reproduccicn asistida = La LQUIEN PUEDE BENEFICIARSE DE ESTA OFERTA?

(ltima tecnologia en tratamientos de la vista de Dftalvist «
Servicios especializados en Vacunacién internacional y Medicina
del Viajero = Conservacion de células madre con BioCord =
Cuidado de la salud visual con General Optica » Y muchas mas
ofertas y servicios en nuestro exclusivo Club ASISA

Dirigido a enfermeros y enfermeras de los Colegios de
Enfermeria de Espafia y sus familiares directos (Conyuge, pareja
de hecho e hijos).

asisas SERVICIOS DIGITALES DE ULTIMA GENERACION APFASISA MAS CERCA. MAS FACIL
I ey Sin coste adicional y con el cuidado de siempre. ) " -y « Autorizaciones de pruebas.
L V : [ | e J [ L X lnprul: | _\ = Busca y guarda tus médicos favoritos.

B Chat Médice  dilp  Apoyo Psicoemocional

B Videoconsulta ﬂ Receta electronica

_[L « Consulta recibos
= Tus tarjetas ahora virtuales.

asisalive.com

WEB ASISA

De acuerdo con los requisitos de informacién establecidos en el articulo 10 de la Ley 34/2002, de 11 de julio de Servicios de la Sociedad de Infermacicn y de Comercio
electrdnico, se informa al Usuario de lo siguiente: EL propietario de este sitio es "ASISA, ASISTENCIA SANITARIA INTERPROVINCIAL DE SEGUROS 5.A.L.7, con domicilio
social en Madrid, Calle Juan |gnacio Luca de Tena, n® 12, y CIF; A-0816%9294 , inscrita en el Registro Mercantil de Madrid, en I hoja n® 38819-1,tomo 4892 general, Libro
4055 de Socledades, seccion 39,

asSISa ¥


https://www.asisacompromisoempresas.com/enferseguros/
https://www.ieinstituto.es/publicaciones/revistas/revista-international-nursing-review
https://www.ieinstituto.es/publicaciones/revistas/revista-international-nursing-review
https://www.ieinstituto.es/publicaciones/revistas/revista-international-nursing-review

La prescripcion enfermera, un soplo
de aire fresco para el sistema

Los profesionales de la enfermeria disponen
de cualificacién mds que suficiente para dis-
pensar medicamentos o prescribirlos, como
se le quiera llamar, en algunas circunstancias
e indicaciones concretas. As{ lo certifican su
curriculum educativo y la propia praxis dia-
ria, y asf lo constatan organismos internacio-
nales y nacionales entre los que figura el Mi-
nisterio de Sanidad. No sélo el de ahora. Los
de antes, también, pues para que tales actos
sean hoy posibles se produ-
jo en el pasado un arduo,
enconado e inexplicable de-
bate que dio lugar a una au-
torizacién gubernamental y
autondémica hoy amplia-
mente consensuada, contra
la que no existen apenas vo-
ces discolas. He de decir, en
honor a la verdad, que en
sus origenes yo estaba entre
ellas, por entender sin in-
formacién completa que la
participacién de la enferme-
ria en la administracién de los tratamientos
podia suponer una injerencia en el rol del
médico que éste no debia tolerar. Me equivo-
qué de cabo a rabo. Lo que ha permitido el
Ministerio no es suplantar al facultativo en el
acto de la sacrosanta prescripcién. Lo que ha
hecho es dar carta de legalidad a actos que se
estaban produciendo fuera de ella, y que po-
dian dar lugar a controversias juridicas contra
una profesion a la que el Sistema Nacional de
Salud no estd sabiendo sacarle todo el parti-
do. Las enfermeras ya prescribian de facto al-
gunos tratamientos, s, de la misma manera
que decidfan curas, administraban vacunas o

Fundador y director del suplemento
A Tu Salud, del diario La Razdn
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OPINION / BAJO EL VOLCAN

Sergio Alonso

aplicaban cuidados a los enfermos, sin que
ello supusiera menoscabar la labor de los mé-
dicos ni fagocitar su territorio. ;Qué hay de
malo en que la enfermerfa intervenga en los
tratamientos de deshabituacién tabdquica,
heridas, diabetes, hipertensién, ostomfas o
quemaduras? ;Por qué no puede ahora parti-
cipar también en procesos de infeccién de
tracto urinario inferior no complicada en
mujeres adultas, de la misma forma que lo
hace en la dispensacién de
analgésicos? Los que pien-
san que si lo es, se equivo-
can. La intervencién enfer-
mera libera de carga a los
médicos sin restarles un
dpice de autoridad y auto-
nomia, y contribuye a des-
congestionar un sistema
masificado en el que con-
viene introducir elementos
de cambio antes de que pe-
rezca victima de su inercia.
Vaya por delante que co-
mulgo plenamente con Semergen y su filoso-
fia desde hace afios. Frente a otras sociedades
cientificas ideologizadas, la organizacién de
José Polo y Rafael Micé siempre ha luchado
desde la independencia contra el poder esta-
blecido, en defensa de su profesién, sin an-
darse con medias tintas. Sin embargo, en es-
ta ocasién no ha hilado fino. La nueva gufa
que ha aprobado el Ministerio de Sanidad no
es un dardo dirigido a los médicos de familia
o de otra especialidad. Es un soplo de aire
fresco. En un contexto en el que la sociedad
envejece y los recursos son escasos, la enfer-
merfa es una aliada, no una enemiga.

........
A
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https://www.isfos.com/oferta-formativa/expertos-universitarios/semipresenciales/
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XXIl CONGRESO
NACIONAL SEOR 2024

Fecha: 25-27 de septiembre
Lugar: Palacio de Exposiciones y
Congresos de Oviedo (Asturias)
https://congresoseor.com/
https://congresoseor.com/inscrip
cion-2024/

302 REUNION ANUAL
ESRA-ESPANA -
JORNADA DE
ENFERMERIA

Fecha: 2 de octubre de 2024
Lugar: Auditorium Fiatc Seguros
(Barcelona)

Organiza: Sociedad Europea de
Anestesia Regional y Tratamiento
del Dolor

Inscribete:
https://www.30esraspain.com/jor
nada-enfermeria/informacion-y-
registro

Mas informacion:

https://www.30esraspain.com/

IV CONGRESO
NACIONAL DE
ASOCIACIONES DE
ENFERMERIA
PEDIATRICA

Fecha: del 3 al 5 de octubre
de 2024

Lugar:San Juan de Alicante
https://congreso.fedaep.es/

X1 JORNADA
MONOGRAFICA
NACIONAL SEHER

Fecha: 19 de octubre de 2024
Lugar: Terrassa

Mas informacion:

https/: https;//seheridas.org/wp-
content/uploads/2024/03/24-03-18-
Programa_Jornadas_SEHER_2024
_03-Copypdf

11° Jornada Monografica
Nacional SEHER

“Arte y tecnologias en el abordaje de heridas '
Sabado 19 ctubre de 4
Vapo

X1l JORNADAS
NACIONALES DE LA
ASOCIACION DE
ENFERMERIA
COMUNITARIA (AEC)

Fecha: 23, 24

y 25 de octubre de 2024

Lugar: Ponferrada

Organiza: Asociacion de
Enfermeria Comunitaria (AEC)
Inscribete:
https://aecponferrada2024.com/i
nscripcion/index.php

Mas informacion:
https://aecponferrada2024.com/

| JORNADA DE
INVESTIGACION E
INNOVACION EN
ENFERMERIA Y
FISIOTERAPIA

Fecha: 22 de noviembre de 2024
Lugar: Auditorio de la
Diputacion de Alicante
Organiza: Fundaci6 Fisabio, el
Instituto de Investigacion
Sanitaria y Biomédica de
Alicante, la Fundacion de
Investigacion del Hospital
General Universitario de Valencia,
el Instituto de Investigacion
Sanitaria (Incliva) y IIS La Fe.
Inscribete:

ENFERMERIA FACULTATIVA

AGENDA

https://atenea.fisabio.san.gva.es/
redcap/surveys/?s=47C7YEH8CM
LKNPPT

Mas informacion:
https://fisabio.san.gva.es/es/actu
alidad/agenda/16/i-jornada-de-
investigacion-e-innovacion-de-
enfermeria-fisioterapia-de-la-
comunidad-valenciana

XXI CONGRESO
NACIONAL DE LA
SOCIEDAD ESPANOLA
DE ENFERMERIA
RADIOLOGICA SEER

Fecha: 14, 15y 16 de noviembre
de 2024

Lugar: Vitoria — Gasteiz.
Organiza: Sociedad Espafiola de
Enfermeria Radiologica SEER
Telf.: 984 051 671/604

Email:
congresoseer@azulcongresos.com
https://2024.congresoseer.com/

XXI Congreso Nacional
de la Sociedad Espaiiola de Enfermeria Radiologica (SEER)

Inteligencia Artificial (1A):
iAliaga o rivalze.

Ny =

o

‘ CONVOCATORIAS

‘Il EDICION DE LA BECA
DE INVESTIGACION EN
SALUD MENTAL’

PREMIO ENFERMERIA Y
PERIODISMO “ISABEL
ZENDAL”
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PREMIOS DE
INVESTIGACION CGE
2024

Organiza: El Consejo General de
Enfermeria (CGE) y Boehringer
Ingelheim

Objetivo: Reconocer la labor
enfermera en este mbito e
impulsar la investigacion. Esta
beca, organizada por el Instituto
Espaitol de Investigacion
Enfermera, cuenta con una
dotaci6n de 5.000 euros. En este
caso, se repartird un primer
premio de 3.000 euros y un
segundo de 2.000 euros a Consejo
General de Enfermeria a los dos
mejores proyectos que se presenten
ala convocatoria centrados en
investigacion de enfermedades
mentales graves que puedan
derivar en problemas en el
desarrollo cognitivo

Plazo de presentaciones: 15 de
septiembre de 2024
https;//www.consejogeneralenferm
eria.org/

Organiza: Consejo General de
Enfermeria

Objetivo: Promover y reconocer
la 1abor de los periodistas y
divulgadores en los medios de
comunicacion espafioles, por su
contribucion en la difusion de la
labor de la profesion enfermera
en sus diferentes dmbitos de
actuacion

Fecha de presentacion:

16 de septiembre de 2024
Dotacién:

1.000 euros prensa escrita
(impresa/online);

1.000 euros radio/podcast; y
1.000 euros television
https;//www.consejogeneralenfer
meria.org/images/BasesPremioPer
iodisticolsabelZendal.pdf

Organiza: Consejo General de
Enfermeria

Objetivo: Apostar por la
investigacion como motor de
cambio, fomentando proyectos e
investigaciones que mejoren la
calidad de vida de la poblacion y
de los pacientes. Los premios se
concederan a trabajos de
investigacion de Enfermeria
originales e inéditos. Se
establecen las categorias de
Ambito Hospitalario y la de
Ambito Comunitario y Social y se
mantiene el premio especifico de
10.000 € para fomentar la
investigacion entre los
enfermeros mas jovenes, al que
pueden optar aquellos proyectos
cuyo investigador principal tenga
menos de 35 afios.

Plazo: 17 de octubre de 2024
Mas informacion:
https://www.consejogeneralenfer
meria.org

International
Nursing Review

EEEI—

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

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

a00
+ Todos los enfermeros que lo deseen pueden sumarse a los autores de mas \ﬂ}e‘m?‘_e\
de 120 paises que comparten sus investigaciones y experiencias de campo }'\\3{5\“% HE

dentro de la revista, fortaleciendo asi la contribucion de la enfermeria ]

espanola y latinoamericana en el escenario internacional.
(S

Suscribete aqui ©

International

Nursing Review
EN ESPANOL
.

/

o

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



https://www.consejogeneralenfermeria.org/profesion/premios-y-becas/becas-y-otros-premios/beca-de-investigacion-en-salud-mental/ii-edicion-de-la-beca-de-investigacion-en-salud-mental
https://www.consejogeneralenfermeria.org/images/BasesPremioPeriodisticoIsabelZendal.pdf
https://www.consejogeneralenfermeria.org/profesion/premios-y-becas/premios-de-investigacion/premios-de-investigacion-2024
https://www.ieinstituto.es/publicaciones/revistas/revista-international-nursing-review
https://2024.congresoseer.com/
mailto:congresoseer@azulcongresos.com
https://fisabio.san.gva.es/es/actualidad/agenda/16/i-jornada-de-investigacion-e-innovacion-de-enfermeria-fisioterapia-de-la-comunidad-valenciana
https://aecponferrada2024.com/inscripcion/index.php
https://aecponferrada2024.com/
https://atenea.fisabio.san.gva.es/redcap/surveys/?s=47C7YEH8CMLKNPPT
https://seheridas.org/wp-content/uploads/2024/03/24-03-18-Programa_Jornadas_SEHER_2024_03-Copy.pdf
https://congreso.fedaep.es/
https://www.30esraspain.com/
https://www.30esraspain.com/jornada-enfermeria/informacion-y-registro
https://congresoseor.com/
https://congresoseor.com/inscripcion-2024/
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LA PALMA:
UNA ISLA PARA DESCUBRIR
ENTRE VOLCANES

VIAJES

ANGEL M. GREGORIS. La Palma
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Hace ya tres afios desde que
La Palma se convirtié en por-
tada de todos los informativos
y periddicos. Un nuevo vol-
cdn aparecfa en la zona sur de
la isla canaria y se mantenia
en erupcién durante nada
mds y nada menos que 85 di-
as. Ahora, con el nombre ofi-
cial de Tajogaite se ha conver-
tido en el volcdn mds joven
del pais y visitar la zona toda-
via nos hace volver a esos dias
en los que miles de personas
fueron desalojadas, pueblos
enteros cerrados y la lava arra-
s6 con numerosas casas y cul-
tivos. Ahora, una carretera
cruza la colada de lava para
poder conectar lo que quedd
aislado y es impresionante pa-
sar a través de ella, ver el vol-
cdn a lo lejos y descubrir c6-
mo gané terreno al mar.
Actualmente, se puede cono-
cer de cerca la zona mds afec-
tada, pero solo si vas acompa-
fiado de un gufa profesional.
Es, de hecho, la tinica ruta en
la isla que se realiza obligato-
riamente previo pago de una
agencia.

Astronomia

Porque La Palma es una isla
para aquellos que les gusta
andar, la naturaleza, las rutas,
la playa y el cielo, porque tie-
ne uno de los observatorios
mds importantes para la in-
vestigacién astronémica. Es
una de las islas canarias con
menos afluencia de turismo,
lo cual hace la estancia mu-
cho mds tranquila que el es-
trés al que estdn sometidas en
la actualidad otras como Te-
nerife, Gran Canaria o Fuer-
teventura.

La verdad es que La Palma
tiene un poquito de todo lo
que se puede buscar en unas
vacaciones, relajacién, aventu-

ra, diversién y buena gastrono-
mia.

Para empezar, ademds de
ver el nuevo volcdn, no hay
que dejar de hacer algunas de
las rutas mds famosas de la is-
la. El Parque Nacional de la
Caldera de Taburiente es una
de ellas. Hay multitud de ca-
minos que se pueden em-
prender por este lugar inmen-
so, pero el mds famoso es el

El volcan,
uno de los
grandes
atractivos
delaisla

que desemboca en la Cascada
de Colores. De la cascada es
mejor no hablar y sorprender-
se a la llegada, pero si merece
la pena decir que el cambio
climdtico hace estragos en to-
dos los rincones del planeta.
El Cubo de la Galga, para ob-
servar la laurisilva, Marcos y

Cordero y la Ruta de los Vol-

Balcones tipicos de Santa
Cruz de La Palma

canes son otras tres de las que
merecen muchisimo la pena.

Descanso

Después de patear la isla an-
dando, siempre viene bien
descansar en la playa. Hay
muchas y si bien no son de
arena blanca como las que se
encuentran en Fuerteventura,
tienen el mismo o mds encan-
to todavia. Los Nogales, Taza-
corte, los Cancajos, el Charco
Verde...

También hay que visitar la
capital, Santa Cruz de La Pal-
ma, que ofrece rincones muy
especiales y celebra una de las
fiestas mds multitudinarias de
la isla durante el carnaval, los
Indianos.

Todo esto tiene que ir
acompafado, sin duda, de
unas ‘papas arrugas con mo-
jo, un queso asado y, para ter-
minar, el tipico café barran-
quito, con leche condensada,
licor 43, café y leche. Una ex-
periencia Unica, muy poco
masificada y con grandes rin-
cones por descubrir.
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JUANJO CAMPILLOS. Madrid

La leyenda estd de vuelta o, al
menos, eso es lo que dicen
desde Ford. Porque la firma
estadounidense ha recuperado
su mitico modelo Capri. Ese
cupé deportivo que maravill
a los europeos por asemejarse
al Mustang, aunque mucho
menos americanizado, para
adaptarse a los gustos del vie-
jo continente. Y lo han recu-
perado, si, pero solo el nom-
bre, porque esta generacién
del primer cuarto del siglo
XXI no se parece en nada a su
antecesor. El nuevo Capri es
un SUV totalmente eléctrico,
con la dltima tecnologfa del
mercado y con mayor auto-
nomia.

El disefio exterior es bastan-
te bdsico, porque todo se lo
han dejado para el interior.
Tan solo es llamativo el grupo
luminico, tanto delantero co-
mo trasero, compuesto por

LED matriciales adaptativos.
Lo mds destacado es una pan-
talla central gigante para el
infoentretenimiento de casi

Una
pantalla de
15 pulgadas

15 pulgadas. Mds que una
pantalla de coche parece una
Tablet, pero, como contra-
punto, estd situada en una zo-
na que obligard al conductor
a apartar la mirada de la ca-
rretera. El salpicadero es aus-
tero, apostando por los acaba-
dos horizontales. Como
también es modesta el cuadro

MOTOR

de instrumentos que informa
de aspectos como la veloci-
dad, el kilometraje o la auto-
nomfa. Suma, también, asien-
tos de ajuste eléctrico y
calefactables, carga inaldmbri-
ca y sistemas de asistencia
obligatorios en suelo europeo.

Dos motores

A la hora de comprarlo, se
podrén elegir dos opciones de
traccién: integral o propul-
sién trasera. La versién con la
traccién de dos ruedas serd de
286 caballos, contard con una
baterfa de 82 kWh y la auto-
nomia variard, entre los 598 y
los 627 kilémetros, segin el
acabado, si bdsico o pre-
mium. La traccién integral
tendrd un motor trasero,
idéntico al modelo anterior y
uno delantero de 109 caba-
llos. En total, desarrollard 340
caballos, junto a una bateria
de 84 kWh. En este caso, la

autonomia es menor, entre

560 y 592 kilémetros. Esos si,
siempre segun el fabricante.
Ambas opciones tendrdn una
velocidad mdxima de 180
km/h, pues estard limitado
electrénicamente. Lo que va-
riard serd la aceleracién. La
integral acelera dea 0a 100
en 5,3 segundos, mientras
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que la de propulsién trasera es
mds lenta (6,4 segundos).

En cuanto al precio, aplican-
do el descuento de Ford, que
es de unos seis mil euros, se
quedard en, aproximadamen-
te, 50.000 euros, aunque, eso
si, siempre sujeto a la financia-
cién que ofrece la marca.




Mas rendimiento
v un diseno

refinado

J. CAMPILLOS. Madrid

Hace un par de afos, No-
thing entré como un elefante
en una cacharrerfa en el mer-
cado telefénico mundial. Su
innovador rendimiento, dise-
flo y sistema operativo hicie-
ron las delicias de los usuarios
y de los interesados en la in-
formdtica, de forma mds par-
ticular. Y, ahora, la marca bri-
tdnica lo ha vuelto a hacer.
Ha mejorado su versién estre-
lla de la gama media, sin es-
perarlo. Asi es el nuevo No-
thing Phone (2a) Plus.

Su procesador interno es un
MediaTek 7350 Pro 5G y es
de diseno exclusivo para la
marca. Estd apoyado por un
sistema de limpieza inteligen-
te, que borrar regularmente
los archivos del sistema que
no se utiliza y que aumenta la
memoria RAM, hasta los 20
gigas. La capacidad de alma-
cenamiento serd de 256 gigas.

Su baterfa es de cinco mil mi-
liamperios, lo que implica dos
dias de autonomia sin tener
que realizar una carga. Afiade
un sistema de carga rédpida de
50 watios, que permite, en
menos de 20 minutos, tener
el teléfono listo para un uso
de mds de 24 horas.

Hasta 20 GB
de memoria
RAM

Tiene una pantalla AMO-
LED FHD+ de 6,7 pulgadas y
su brillo alcanza los 1300 nits.
Incorpora, también, el sistema
Glyph, tipico de Nothing, que
realiza patrones de luz y soni-
do para las notificaciones im-
portantes que recibe el teléfo-
no. Afade desbloqueo facial,
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altavoces estéreo y resistencia
al polvo y al agua probada, se-
gun la clasificacién IP54.

Dos camaras

La cdmara es de 50 megapi-
xeles e integra dos sensores. El
principal se caracteriza por ser
un gran angular de 114 gra-
dos, mientras que la cdmara
frontal permitird hacer videos
en 4k fotos en ultra alta defi-
nicién. Su modo nocturno
dard la opcidén al usuario de
capturar momentos con un
nivel de detalle y de colorido
como si estuviese a la luz del
dia.

Como sistema operativo in-
corpora el Android 14, que
contard con actualizaciones,
hasta los préximos tres afos.
Como novedad, podemos des-
tacar su integracién con la in-
teligencia artificial ChatGPT,
que podrd utilizarse para reco-
pilar las noticias principales
del dfa. Estas noticias serdn le-
idas, en voz alta, por Tim
Holbrw, CFO de Nothing.

Su compra en Espafia estard
disponible, pero se espera que
llegue a las tiendas a partir de
septiembre, aunque todavia
no conocemos el precio de sa-
lida. Si se conoce que estard
en dos colores: uno en gris
metalizado y otro en negro.
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Silver Haze, |la
nueva pelicula de
la enfermera y
actriz inglesa
Vicky Knight

ANGEL M. GREGORIS. Madrid

La enfermera y actriz inglesa
Vicky Knight es la protagonis-
ta de Silver Haze, una ficcién
que encadena emociones que
transitan desde la desconfianza,
la rabia y la sed de justicia has-
ta la ternura, el perdén y el re-
descubrimiento del amor mds
puro. Desde una sexualidad
distinta a la que antes se habfa
aferrado, Franky, el personaje
de Knight, abraza la calma
cuando conoce a Florence, a
quien da vida Esme Creed-Mi-
les. La pelicula llegé a Espana
el pasado 23 de agosto.

Premios

Se ha presentado en el Festi-
val de Tribeca, BFI London
Film Festival y el Festival de
Berlin, en este dltimo su pro-

tagonista, la britdnica Vicky
Khnight, regresé a su tierra con
el Premio Teddy del Jurado a
Mejor Actriz. Dirigida por
Sacha Polak, el filme cuenta
la historia personal de la ac-
triz (mezclada con algunos to-
ques de ficcién), que sufrié
un accidente que le dejé cica-
trices de por vida.

Cuenta las
propias
vivencias de la
protagonista

Esta trama inspira Silver
Haze que, si bien en un prin-
cipio fue pensado como un
documental de estilo libre,
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acabé construyéndose sobre
un guion, creando un juego
entre ficcidn y realidad: la peli-
cula fue rodada en el barrio de
Knight, rodeada de su familia,
y la implicacién fue tal que sus
hermanos participan interpre-
tando esos mismos roles.
Cuando era pequefia, Fran-
ky, una joven enfermera del ex-
trarradio de Londres, sufrié un
accidente que le dejé secuelas
de por vida. Quince afios des-
pués, su inseguridad y su obse-
sién por encontrar respuestas,
la han bloqueado emocional-
mente, hasta que se enamora
de Florence, una de sus pacien-
tes. Florence, una joven vitalis-
ta, la invita a escapar de su rea-
lidad acogiéndola en su hogar,
descubriéndole un refugio en
el que superar las “cicatrices”

del pasado.

Vivencias

En su segundo encuentro ci-
nematogrdfico Polak queria
ahondar en las propias viven-
cias de Knight, explicar el
porqué de sus heridas. Es el
relato de una joven de origen
humilde, que de nifa sobrevi-
vié a un incendio que dejé
marcado su cuerpo, crecié
con ese estigma, pero decidié
dedicar su vida a los cuidados
de otros.

su

El Consejo General de
Enfermeria ofrece la
suscripciéon anual a la
revista International
Nursing Review en espafiol

por sélo 50 euros al aiio.

omunidad ¢

International
Nursing Review

en tifica internacional de enfermeria

plia el nomero de paginas

Intéﬁiational

. Nursing Review
i &em‘a-“o EN ESPAROL
A\ A Kot 4
o 9 S @
o= |

La Ultima edicién del

informe Journal Citation

// Reports (JCR) coloca a

~  International Nursing
" Review en el cuartil Q1 y la
sitba como una de las
revistas con mds impacto
del drea de la enfermeria.
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https://inr.ieinstituto.es/

#FOTOENFERMERIA 2024

#FOTOENFERMIA CONOCE A LOS CLASIFICADOS DEL MES DE JULIO

IRENE BALLESTEROS. Madrid

#FotoEnfermeria2024, el
concurso de fotografia enfer-
mera del Consejo General de
Enfermerfa, ya cuenta con las
enfermeras clasificadas del se-
gundo mes de certamen. En
esta ocasién han sido cuatro
las enfermeras que no han
querido perder la oportuni-
dad de clasificarse en uno de
los mejores concursos artisti-
co-sanitarios de todo el pano-
rama nacional. “Una mirada

al futuro” o “Su paz mental
empieza con nuestra sonrisa’
son algunos de los titulos de
las imdgenes ganadoras del
mes de julio. Titulos que
competirdn de forma directa
en la gran final que se cele-
brard en el mismo mes del
préximo ano.
#FotoEnfermer{a2024 es
un concurso de fotografia en-
fermera organizado por el
Consejo General de Enferme-

rfa, en colaboracién con An-
gelini Pharma donde se
muestran diferentes realidades
de la profesién en distintas
instantdneas al mes, que nos
permiten conocer de primera
mano la profesién enfermera.
Sin embargo, FotoEnfermerfa
va mds alld y demuestra que
las enfermeras cuentan con
amplias habilidades relaciona-
das con el mundo artistico,
en concreto, con la fotografia,

donde reflejan profesionali-
dad y creatividad.

Si crees que tienes la mejor
fotografia enfermera del afio,
tan solo tienes que tener en
cuenta que existen dos cate-
gorfas y una seccién especial.
En la categorfa Instagram se
clasificardn mensualmente pa-
ra la final las dos fotos que
mds “me gusta” reciban y se
participard enviando la foto

con los datos requeridos en las
bases a concursofotos@conse-
jogeneralenfermeria.org y su-
biendo la foto elegida a tu
perfil pablico mencionando al
perfil @fotoenfermeria y el
hashtag de esta edicién: #Fo-
toEnfermer{a2024.

Para la categoria General
serd el jurado, compuesto por
enfermeras y fotégrafos de al-
to nivel, el que elegird las dos
mejores fotos que pasardn a
competir por los premios fi-
nales. Para poder participar

en esta categoria también es
necesario enviar tu imagen
por correo. Este procedimien-
to serd el mismo para la sec-
cién especial Brain Health.

Los enfermeros y enferme-
ras que cumplan con los re-
quisitos establecidos en las
bases y quieran participar con
sus fotograffas tendrdn la
oportunidad de optar a los
premios de 1.000, 500 y 250
euros.

Consulta las bases del con-
curso en el siguiente enlace.



https://www.consejogeneralenfermeria.org/
https://www.consejogeneralenfermeria.org/
http://bit.ly/Bases24-25
mailto:concursofotos@consejogeneralenfermeria.org
mailto:concursofotos@consejogeneralenfermeria.org
https://www.instagram.com/fotoenfermeria
https://www.consejogeneralenfermeria.org/images/BasesFotoEnfermeria2024.pdf
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