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EDITORIAL

Enfermeria de antes
y de ahora

emanas atrds la Sanidad ha
traidorevuelo. Porunaparte,
la marea blanca continua-
ba ocupando péginas en los
principales periédicos e in-
formativos nacionales. Y, por otro lado,
las dimisiones en la Sanidad andaluza
seibansucediendo.

Mientras nuestro colectivo sigue
azotado por esta situacién que nos
desestabiliza a nivel laboral, nos ale-
gra tener constancia de que no hemos
bajado la guardiay seguimos conlain-
tencién de prosperar y dejar a nuestra
profesién en ellugar que se merece. Yes
que la produccion cientifica en el cam-
po de la enfermeria ha experimentado
un fuerte incremento en los Gltimos 15
anos. Asilo ha reflejado el informe 'In-
dicadores Bibliométricos de la Activi-
dad cientifica Espafiola 2005-2014', de
la Fundacién Espafiola para la Ciencia
y la Tecnologia (FECYT). En este con-
texto, queremos destacar un trabajo de
investigacion, ‘La enfermeria durante
la Guerra Civil Espafiola. Revisién Sis-
temaética’, que ha realizado un enfer-
mero que se ha hecho con el segundo
premio del XXXII Certamen Nacional
de Enfermeria Ciudad de Sevilla’. En su
revision ha querido estudiar a la profe-
sién en un momento critico de nuestro
pais con la finalidad de comprender la
razén de ser dela Enfermeria desde sus
comienzos hastala Espafiaactual.

Si seguimos rindiendo nuestros
respetos a nuestros profesionales, no
podemos pasar por alto el homenaje a
los enfermeros/as que han intervenido
en los trasplante de 6rganos en Sevilla
desde que en 1978 tuviera lugar el pri-
mero, en concreto de rifién. Esa fecha
fue el comienzo de una larga anda-
dura en cuyo proceso han participa-
do de manera activa una infinidad de

enfermeros/as cualificados y a los que
el Colegio de Enfermeria de Sevilla re-
presenta. Por este motivo y por los 25
afios que la Coordinacién Autonémica
de Trasplantes cumplié el pasado 20
de diciembre, este colegio profesional
destacé el 27 de enero la labor realiza-
da por Enfermeria desde entonces. De
maneraque queremos acercarte el acto
que celebramos con nuestra mejor in-
tencion y que conté con alrededor de
250 asistentes.

Aunque quienes también realizan
una labor encomiable son los enferme-
ros/as del Hospital de Valme que parti-
cipanenel programadehumanizacién
delaasistencianeonatal desdelos afios
90. Es muy probable que te suenen los
‘cuidados canguro’, puesto que son una
alternativa a la incubadora y promue-
ven la participacién temprana de los
padres en el cuidado de sus hijos.

También queremos que conozcas
a algunos de los miembros del nuevo
equipo de enfermeria especializada
que se ha integrado en la Unidad del
Ictus del Hospital Virgen del Rocio,
siendo la mayor de Andalucia. De igual
manera, les pondremos cara a dos en-
fermeras del Centro de Salud Cisneo
Alto-Las Naciones que han presenta-
do un método para reducir el nivel de
estrés y ansiedad. Trabajan con herra-
mientas de Mindfulness en Atencién
Primaria desde el afio 2014 y esté te-
niendo tal demanda que no tiene fecha
definalizacion.

Para terminar, veremos cOmo un
enfermero ha querido poner su gra-
nito de arena y ofrecer en forma de li-
bro toda su experiencia para ayudar a
aquellas personas que deseen dejar de
fumar. Fumabook serd lectura obliga-
da a partir de este momento si has to-
mado esadecisién. m
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EL COLEGIO TE PROTEGE

CON EL UNICO SEGURO -INCLUIDO EN LA CUOTA- QUE CUBRE Al
RIESGO TODAS LAS ACTIVIDADES PRDFESIUNALES?DE ENFERMERIA EN
EL AMBITO PRIVADO, CONCERTADO Y PUBLICO (*)

MILLONES
DE EUROS

3.500.000 € por colegiado y
por siniestro, y con un limite por anualidad
de veintiun millones de euros

NORMAS DE PROCEDIMIENTO
A SEGUIR ANTE POSIBLES
RECLAMACIONES

PRIMERD: El colegiado deberd comunicar
inmediatamente a su Colegio provincial la
reclamacion de que haya sido objeto, bien
judicial {demanda, querella o denuncia) o
extrajudicial. La comunicacién fuera de
plzazo de dicha reclamacién podrd suponer
que la pdliza no cubra siniestro

SEGUNDO: El colegiado cumplimentara en
su Colegio provincial el formulario de comu-
nicacion de Siniestro de Responsabilidad
Civil Profesional o Penal establecido a tal
efecto, para que éste sea remitido al Consejo
General. Sera mecesario cumplimentar
todos los datos solicitados.

TERCERD: 5i el colegiado no pudiese contac-
tar con el Colegio, comunicara directamente
el hecho a la Asesoria Juridica del Consejo
General (Tel.: 913 34 55 20), donde un letra-
do le informars sobre los pasos a seguiry la
cobertura del seguro. De no hacerlo asi, el
Consejo no asumira ninguna resposabili-
dad, y el perjudicado sera sola y exclusiva-
mente el colegiado.

CUARTO: El colegiado no deberd declarar
nunca sin abogado, ni firmar ningiin docu-
mento.

QUINTO: De acuerdo con lo establecido en
la péliza, para la efectividad de la cobertura
prevista sera imprescindible acreditar gue
el profesional afectado se encuentra cole-
giado y al corriente en el pago de las cuotas,

(*) Hospitales y centros de salud pablicos, Hospitales v centros privados, Hospitales y centros concertados con el 5AS,
Residencias de mayores y Centros sociosanitarios phiblicos, concertados y privados, Compaiias aseguradoras, Consul-

tas privadas y Ejercicio libre de la profesion.

Si tienes otras polizas contratadas, para evitar consecuencias no previstas, traelas al Colegio para que te aclaremos sus

coberturas y si te cubren la activdad privada, concertada y piblica,

LA NUEVA POLIZA AMPLIA LAS PRINCIPALES COBERTURAS:
Responsabilidad civil de los colegiados en el desarrollo propio de su actividad profesional o especialidad sanitaria, tal
como se regula en la Ley de Ordenacitn de las Profesiones Sanitarias, incluyendo la actividad docente, terapias alterna-
tivas y “piercing” B Cobertura por inhabilitacion profesional como consecuencia de sentencia judicial firme o por expe-
diente disciplinario, con abono, por pate de la Aseguradora de una cantidad maxima de 1.500 €/mes, por un plazo
maximo de 18 meses. B Posibilidad de contrademanda o reclamacion a contrario frente a denuncias infundadas, teme-

rarias o con mala fe.

PROFESION

ENFERMERIA EXIGE AL GOBIERNO
EL CUMPLIMENTO DE LOS )
COMPROMISOS CON LA PROFESION

Se anuncian movilizaciones si Sanidad no aprueba la prescripcidon enfermera
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REDACCION
FOTO: J.M. PAISANO

E N ElComité Ejecutivo Estatal del Sin-
dicato de Enfermeria (Satse), se reunio
el pasado mes de febrero para lanzar
una advertencia al Ministerio de Sani-
dad. La organizacion sindical anunci6
que impulsard movilizaciones si en los
préximos meses no cumplen con los
compromisos acordados con la profe-
sién en el Pacto por la Sostenibilidad y
Calidad del Sistema Nacional de Salud.

La profesién enfermera pide la mo-
dificacién urgente del Real Decreto
954/2015 que regulala prescripcién en-
fermera, considerando que “el actual
texto normativo incumple lo negocia-
do durante muchos afios”.

La aprobacion de este real decreto
significa que los enfermeros no pue-
den seguir realizando las mismas ac-
tuaciones habituales en las campa-
fias de vacunacion, enlos partos o en la

cura de las heridas, sin que el paciente
haya sido examinado previamente por
el médico, lo que se traduce en el incre-
mento de las esperas, las gestiones y la
burocracia.

El Comité Ejecutivo Estatal decidi6
ademds “trasladar lo acordado al Con-
sejo General de Enfermeria al objeto de
redoblar esfuerzos, como miembros
ambos de la Mesa de la Profesién En-
fermera, y seguir trabajando conjunta-
mente desde el convencimiento de que
launién de todala profesién eslatinica
forma de lograr los objetivos persegui-
dos”, destaca Acta Sanitaria.

“CONFLICTO ENTRE PROFESIONES”

“Conflicto entre profesiones”, asi es
como la Ministra de Sanidad, Dolors
Montserrat, intenta camuflar el proble-
ma delaprescripciéon enfermera.

“El problema de la indicacién, uso
y autorizacion de dispensacién de me-
dicamentos y productos sanitarios por

parte de los enfermeros se trata de un
desencuentro entre profesiones sani-
tarias que ha de subsanarse median-
te el didlogo y el acercamiento de po-
siciones entre ellas. El Real Decreto
954/2015 contintia vigente”, declaré la
ministra el pasado mes de enero ante la
Comisién de Sanidad y Servicios Socia-
les del Senado.

Diario Enfermero sefiala, que la res-
ponsable de la cartera de sanidad evito
hablar del asunto, y repiti6 varias veces
que el tinico problema era de comuni-
cacion entre médicosy enfermeros.

Por su parte, los grupos de la opo-
sicién reprocharon el trato que se ha
dado a los enfermeros desde el Gobier-
no, y pidieron poner una pronta solu-
cién al problema.

EL TERMINO ATS PARA REFERIRSE
ALOS ENFERMEROS

El Partido Popular utilizé el térmi-
no ATS para referirse a los enfermeros
en la descripcién del perfil de los com-
promisarios que asistieron a su tltimo
congreso. La mesa enfermera declaré
sentirun profundo malestar ante el ab-
soluto desinterés y el total desconoci-
miento de la profesion por parte de los
populares.

Hace 40 afios de la entrada en vigor
del Real Decreto 2128/1977, que inte-
gré enla Universidad alas antiguas Es-
cuelas de Ayudantes Técnico Sanita-
rios, convirtiéndose estas en Escuelas
Universitarias de Enfermeria. Sin em-
bargo, para la Mesa la visién del PP “es
mads propia de otros tiemposy contras-
taconlarealidad actual dela profesion
que es Grado universitario, cuenta con
siete especialidades reconocidas, y cu-
yos profesionales, ademés de su labor
meramente asistencial, investigan,
formany gestionan todo tipo de recur-
sos sanitarios, entre otras importantes
responsabilidades”. m
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Hallan un
: compuesto obtenido

: del higado de tiburén

. que neutraliza el
. parkinson

: MM Este compuesto

: podriaserlabasede

¢ unnuevo fairmaco que
neutralicela toxinadela

. enfermedad. Segtin publica
. Telecinco, ElInstituto de

¢ Biocomputaciény Fisica

. de Sistemas Complejos

¢ (BIFI) delaUniversidad de

: ZaragozaylaUniversidad

. de Cambridge han

¢ trabajado en un estudio que
: asilodemuestra.

: Elhallazgo se produjo de
¢ forma totalmente casual.

¢ Pacientes que padecian

¢ péarkinsonytambién

. algunaotraenfermedad,
empezaron a ser tratados

: conescualamina, un

* compuesto quimico alojado
¢ enelhigado del tiburén.

¢ Esperando obtener mejoras
: enlasintomatologiadelas

. otrasenfermedades, los

¢ investigadores comenzaron
: anotar que también
mejoraban los sintomas

i asociados al parkinson.

:  Lasegundaenfermedad
¢ neurodegenerativa con
mads prevalencia, afectaa

¢ unade cada 1000 personas

: enelmundo, sin embargo
alin no existe tratamiento

FUE NOTICIA

: procesoquellevaala

: proteinainvolucradaen

. el parkinson a agregar,ya
suvez, reduce la toxicidad

: delosagregados dafiinos.

. Handemostradoladoble

¢ actividad inhibitoria de esta
: composicion en un modelo
. animal, y proponen su uso

¢ como posible firmaco para
: laenfermedad.m

: El mal tiempo no
: incrementa el dolor
: musculary 6seo

: WM Lasenfermedades

. relacionadas conlos

¢ muisculos yhuesos siempre
han estado vinculadas alas
¢ condiciones meteorolégicas :
adversas. Comunmente,

¢ todoslos fenémenos

: queatraen tiempo poco
soleado e inestable han

¢ llegado acompaiiados de

¢ unaumento delos sintomas
¢ delaosteoartritisola

. lumbalgia.

Segtin publica El Mundo,

investigadores del Instituto
* George de Salud Global

Durante el estudio

i tuvieron también en

: cuentalos datos dela Oficia

* Australiana de Meteorologia,
¢ cuando seregistraron
temperaturas de entre

¢ 5,4y32,8grados. Partian

| - A€l clima en el momento

: . enelquelos pacientes

: comenzaban amanifestar
: lossintomas, y después se

. remontaban a unasemana
: yunmes antes para poder

¢ comprobarlarelacion.

Paradesmontar atin

. madslacreencia, los

: expertosrelacionanla

. probabilidad —aunque

¢ pocosignificativa-de

¢ sufrirunepisodio de dolor
¢ lumbar, con el aumento

i delastemperaturas.

¢ Simplemente sefialan,

: quelossereshumanos

: somos susceptibles ynos

i acordarnos mds del dolor en
¢ losdiasfrios ylluviosos.m

. Un biosensor capaz
. de identificar el

. cancer oral en

. muestras de saliva

HME Ungrupode

¢ investigadores dela

: Universidad Complutense
¢ deMadrid (UCM) ha

: desarrollado un biosensor

i que permiteidentificaren

: muestras desalivaalgunos
. biomarcadores relacionados :

Laherramientayaha

: sido probada en personas

: sanas,ysegunexplicaa

: EuropaPressJosé Manuel

. Pingarron, catedratico del

: departamento de Quimica
¢ Analiticadela UCM y autor
. principal del estudio, “se

i basaenlacapturaselectiva
: dedosbiomarcadores

¢ directamente de lamuestra
. desaliva, sin procesar ni

¢ diluir, empleando dos tipos
: departiculas magnéticas

. previamente modificadas

: conbiorreceptores

: adecuados”.

Lo verdaderamente

¢ importante de este

: avancees que ladeteccion
. simultdneadelosdos

¢ biomarcadores minimiza
¢ laexistencia defalsos

¢ positivos y negativos
ypermiterealizarun

: diagnostico mds preciso.

Ningunaherramienta

. habia conseguido, hasta
¢ elmomento, agrupar en
un biosensor el andalisis

: simultdneo de estos

¢ marcadores.

Los cientificos avanzan

que el dispositivo pronto

. sepodra emplear para

: detectar otrostipos de

¢ cdncer que también se
identifican con muestras de
. saliva. Ademds confian en

i queenunfuturo cercano
 puedausarse en otros

fluidos biolégicos como

i quelaerradique, lo que . enSidney (Australia), han  : conelcdnceroral. : suero, sangreuorina.m
: sumaimportanciaala : publicado un estudio en :
¢ investigacién sobre este ¢ elquesesenalaque “el
i compuesto. : aumento de los sintomas
: Segunsefialalafuente, : delumbalgiaylaartrosis \‘ 1
: laUniversidadde Zaragoza : notienenninguna
. hadeclarado que, debidoal : relacién conlos cambios
i desconocimientosobrelas : meteorologicos”.
: basesmolecularesdeesta  : Losinvestigadores
¢ patologiael desarrollodelas : analizaron historiales :
. estrategiasterapéuticasestd : médicos de casi1000adultos :
: siendo muy complicado. ¢ australianos conlumbalgia, :
: Losinvestigadores ¢ y350conosteoartritis de -
: aseguranquela : rodilla, paraasidesmentirla : 1
¢ escualaminainhibe el . extendida creencia. L
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SANIDAD

DIMISIONES EN LA
CUPULA ANDALUZA POR
LA CRISIS SANITARIA

Salud rectifica y habra dos areas hospitalarias en Granada

REDACCION

BN Febrero comenzaba de forma tor-
mentosa en el seno del Servicio Anda-
luz de Salud (SAS). Las dimisiones del
viceconsejero de Salud, Martin Blan-
co; el gerente del SAS, José Manuel
Aranda, y dias m4s tarde, de la direc-
tora gerente del Complejo Hospitala-
rio Universitario de Granada, Cristina
Lopez Espada, parecian vislumbrar el
éxito enla ‘revolucién contra el SAS'.

Estas renuncias se produjeron en
plena crisis sanitaria, y justo después
de que la Junta iniciard los trdmites
para derogar la reordenaciéon hospi-
talaria en las provincias de Granada y
Huelva, defendida esta por los tres al-
tos cargos y contra la que luchaban las
mareas blancas.

El triunfo de Granada
ha hecho que en el resto
de provincias las mareas
blancas recarguen pilas
y sigan al pie del canion

De forma inmediata, la Junta nom-
braba alos sustitutos de Blanco, Aran-
dayLépezEspada: MarialIsabel Baena
Pareja, como viceconsejera de Salud;
Mariano Martin, como gerente del
SAS; y Pilar Espejo como gerente del
Complejo Hospitalario de Granada.

Segun informa El Mundo, el porta-
voz del Gobierno Andaluz destacaba
que se “mantiene la voluntad de es-
cuchar ala ciudadania” y de dar pasos
para favorecer el didlogo con los que
para ellos son “interlocutores natura-
les”, los sindicatos y los expertos que
han negociado en las mesas de Gra-
nada y Huelva. También manifestaba

que las renuncias nada tenian que ver
con las declaraciones que dias antes
hacia Ciudadanos, sefialando que exi-
girian dimisiones si el equipo de Susa-
na Diaz no atendia a sus peticiones en
materia de Salud.

Asimismo, la dirigente andaluza si-
gue defendiendo las mejoras y la inver-
sionensanidadyacusaalaoposiciénde
buscar el deterioro del sistema publico.

FINDELACRISIS SANITARIA
ENGRANADA

A pesar de su satisfaccion ante las di-
misiones, Jestis Candel ‘Spiriman’ so-
licitaba a través de sus redes sociales
un compromiso “firmadoy porescrito”
sobre el anuncio de la derogacion.
Traslaturbulentasemanaenel SAS,
los nuevos actores de la ctipula sanita-
riaandaluza se reunian con colectivos
ysindicatos el martes 7 de febrero.
Bastaron seis horas de reunién para
poner fin a la crisis sanitaria que Gra-
nada sufria desde hacia cuatro meses.
Las Plataformas en Defensa de la Salud
Publica de Granada, y el nuevo equipo
negociador llegaron a un acuerdo para

desbloquearlasituacion. Elcompromi-
so firmado se compone de seis puntos
que agrupan todaslasreivindicaciones
planteadas en los tltimos meses, par-
tiendo todas de la derogacién de la or-
den de fusién hospitalaria.

HUELVA PIDEVOLUNTAD
DEACUERDO

Laresponsable dela plataforma ‘Huel-
va, por una sanidad publica digna’, Pa-
loma Hergueta, reclama a la Junta de
Andalucia un acuerdo que mejore la
sanidad publica en la provincia onu-
bense. “En Huelva tiene que ocurrir
los mismo que en Granada”, declara-
ba Hergueta a Europa Press. Sefialaba
también, que los problemas de su pro-
vincia “no se solucionan con dos hos-
pitales”, yreclamo unareunién urgen-
te con el consejero de Salud y el nuevo
equiponegociador.

El triunfo de Granada hahecho que
en el resto de provincias las mareas
blancas “recarguen pilas y sigan al pie
del cafién “preparando acciones enfo-
cadas a conseguir los cambios que de-
mandan.m
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FORMACION

Los cursosresefiados
con el anteriorlogotipo,
al estar acreditados,

son puntuables enla
Bolsa de Contrataciéon
yenelbaremo de
méritos del SAS, asi
como valorables parala
acreditacion profesional

Emergencias psiquiatricas.
Laatencién prehospitalaria

vaw

* Fechas: 13, 14,15y 16 de marzo

= Horario: De09:30h a 14:00 h
yde17:00ha20:00h

= Horas lectivas: 40

= Numero de alumnos: 45

= Organiza: Colegio Oficial de
Enfermeria de Sevilla

= Patrocina: FundacionI.C.O.E.S.

* Lugar: Sede colegial (Avda. Ramé6n
y Cajal, 20)

* Inscripcion: 01 y 02 de marzo

= Admision: 03 de marzo

Cirugia menor para
Enfermeria. Suturasy
reparacion de heridas

_A®

Jm

* Fechas: 20,21,22y23 de marzo
= Horario: De09:30h a 14:00 h

yde17:00ha20:00h

= Horas lectivas: 40

= Nimero de alumnos: 45

» Organiza: Colegio Oficialde
Enfermeria de Sevilla

= Lugar: Sede colegial (Avda. Ramén
y Cajal, 20)

* Inscripcidn: 06y 07 de marzo

= Admision: 09 de marzo

08 ENFERMERIA DE SEVILLA MARZO0 2017

Cuidados en el embarazo,
partoy puerperio

Ty

= Fechas: 20, 21, 22, 23, 27, 28,29y 30
demarzo

= Horario: De 17:00h.A20:45h

= Horas lectivas: 40

= Numerode alumnos: 45

* Organiza: Colegio Oficial de
Enfermeriade Sevilla

» Lugar: Sede colegial (Avda. Ramén
y Cajal, 20)

* Inscripcion: 06y 07 de marzo

= Admision: 09 de marzo

Infecci6on nosocomial.
Higiene hospitalaria

LE-Y

» Fechas:27,28,29y30demarzo

* Horario: De 09:30h a14:00 h
yde 17:00ha20:00h

= Horas lectivas: 40

= Numero de alumnos: 45

= Organiza: Colegio Oficialde
Enfermeriade Sevilla

= Patrocina: ConsejoAndaluzde
Enfermeria (CAE)

* Lugar: Sede colegial (Avda. Ramo6n
y Cajal, 20)

* Inscripcion: 13y 14 de marzo

= Admision: 16 de marzo

Atencion de Enfermeriaen
anestesiayreanimacion

wmus

= Fechas: 03,04, 05y 06 de abril

= Horario: De09:30h a 14:00 h
yde17:00ha20:00h

= Horas lectivas: 40

= Numero de alumnos: 45

= Organiza: Colegio Oficial de
Enfermeria de Sevilla

= Patrocina: FundacionI.C.O.E.S.

* Lugar: Sede colegial (Avda. Ramé6n
y Cajal, 20)

* Inscripcidn: 20y 21 de marzo

= Admision: 23 de marzo

Cuidados de Enfermeria
en el paciente diabético
adulto

_A\®

m

= Fechas: 17, 18, 19, 20, 24, 25,26 y 27
de abril

= Horario: De 17:00h. A 20:45h

= Horas lectivas: 40

= Nimero de alumnos: 45

= Organiza: Colegio Oficialde
Enfermeria de Sevilla

= Lugar: Sede colegial (Avda. Ramén
y Cajal, 20)

* Inscripcién: 03 y 04 de abril

= Admision: 05 de abril

FORMACION

F]

~

MARZ0 2017 ENFERMERIA DE SEVILLA

J

),

09



ENTREVISTA

ANTONIO SANQHEZ MIURA, Il PREMIO DEL ‘XXXII CERTAMEN NACIONAL
DE ENFERMERIA CIUDAD DE SEVILLA

“Si las enfermeras no investigamos sobre
Enfermeria, otros profesionales lo haran,
lo que seria fatal para la independencia
cientifica y clinica de la profesion”

REDACCION: NADIA OSMAN GARCIA
FOTO: J.M. PAISANO

BN Apasionado dela natacién, del le-
vantamiento de pesas, de la novela
histérica clasica y de los pensadores
helénicos. Asi se define José Antonio
Sanchez Miura, un joven de 23 afios,
natural de Sevillayformado en el Cen-
tro Universitario de Enfermeria Cruz
Roja que ha ganado el segundo pre-
mio del XXXII Certamen Nacional de
Enfermeria Ciudad de Sevilla gracias
asu estudio ‘La enfermeria durante la
Guerra Civil Espafiola. Revision Siste-
matica’. Enlaactualidad, se encuentra
realizando su tesis doctoral e impar-
tiendo cursos de soporte vital basicoy
manejo de desfibrilador en varias ins-
tituciones y centros.

P: ;Cudl es el objetivo de su estudio
premiado?

R: Recopilar toda la informacién exis-
tente sobre la enfermeria durante el
convulso periodo de la Guerra Civil
para asi poder crear una visién mucho
mds amplia, general e integrada de lo
que supuso para las enfermeras esta
etapahistérica.

P: ;Qué importancia tiene en la actua-
lidad?

R: La profesién enfermera, como cien-
cia independiente con un cuerpo de co-
nocimiento propio, requiere de la in-
vestigacién como motor de avance. Las
enfermeras han de investigar sobre en-
fermeria, pero ;qué es enfermerfa? Para

dar respuesta a esta pregunta es necesa-
rio recurrir a la historia de la profesion,
del mismo modo que parasaberadénde
vamos, hemos de saber de donde veni-
mos. Mitrabajo, alestudiarala profesién
en un momento critico de nuestro pafs,
permite comprender, en gran medida,
por qué la enfermeria es como es en la
Espafa actual, aunque quizds, la mayor
aportacién de este trabajo es que permi-
te deconstruir la historia y re-escribirla,
devolviendo asi a las enfermeras su pa-
pelprotagonistainjustamente ocultado.

DOS BANDOS

P: ;Por qué la Guerra Civil Espafiola
supuso un punto de inflexién para la
Enfermeria?

R:La Guerra Civil supuso un antes y un
después para toda la sociedad espafio-
la, y las enfermeras no fueron una ex-
cepcion. La profesiéon tuvo que adap-
tarse a las condiciones que impuso la
guerra, no solo desde el punto de vista
técnico (conlaaparicién de nuevas téc-
nicas como las transfusiones sangui-
neas o el manejo de firmacos anestési-
cosy sedantes), sino también desde un
punto de vista formativo y de estructu-
racién del pensamiento idiosincratico.
La guerra cambi6 irremediablemente
ala Enfermeria espafiola, y muchas de
sus virtudes y carencias actuales en-
cuentran su origen en este periodo.

P: ;Qué cambios se produjeron en la
mentalidad enfermera?

R: Hay que diferenciar bien a las enfer-
meras de los dos bandos enfrentados,

“La guerra cambio irremediablemente a la enfermeria
espaiiola, y muchas de sus virtudes y carencias actuales
encuentran su origen en este periodo”
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ya que la filosofia y el pensamiento que
las regia diferian drasticamente. Por un
lado, las jovenes voluntarias que se for-
maron como enfermeras bajo el bando
republicanosemovilizaronimpulsadas
por un afian de protagonismo y partici-
pacion activa en el conflicto. El gobier-
no de la I Republica (sobre todo en su
primer periodo, o bienio reformista) lle-
v6 acabo unaserie dereformas que pre-
tendian impulsar la educacion y la par-
ticipacion social de la mujer, hecho que
benefici6 a la Enfermeria (como profe-
si6bn eminentemente femenina en esa
época) y que se veriareflejado en las en-
fermeras republicanas al estallido de la
guerra. Por otro lado, las jévenes volun-
tarias que se instruyeron bajo el mando
Nacional fueron movilizadas y educa-
das segtin el ideario nacional-catolicis-
taqueregiael pensamiento delos suble-
vados, el cual supeditabaala mujeraun
segundo plano de sumision al hombre.
No buscaban un papel protagonista, si
no complementario y sumiso. La Sec-
cion Femenina de la Falange Espano-
la fue el 6rgano encargado de inculcar
a estas jovenes enfermeras el fervor pa-
triético y religioso que las caracterizo.
Tras la victoria del bando sublevado, se
impuso en Espafiaelmodelo de mujer (y
de enfermera) franquista.

P: ;Y en cuanto aformacién?

R:Debidoal colapsodelasinstituciones
republicanas, fuela Cruz Roja Espafiola
laqueseencargé de formaralasjévenes
voluntarias como Damas Enfermeras
enestebando. Siguieronun plan forma-
tivo que data de 1917 (fruto de la expe-
rienciadelas enfermeraseuropeasenla
I Guerra Mundial), que fue ligeramente
modificado en 1928. Por el contrario, el
bando Nacional sique fue capaz de ges-

tionar de un modo eficaz la formacién
de sus voluntarias. Del adoctrinamien-
to ideolégico se encarg6 la Seccion Fe-
menina de Pilar Primo de Rivera, mien-
tras que de la formacién profesional se
encarg6 el Servicio de Enfermeria Fe-
menino, cuyo mando recayé sobre la
enfermera Mercedes Mild Nolla. Nolla
consigui6é permisos para instruir a es-
tas jévenes como Damas Enfermeras,
por lo que la Cruz Roja fue también, fi-
nalmente, la encargada delaformacion
en este bando, aunque con un plan for-
mativo diferente, que violaluz en 1938.
Esta estructuraciéon de la ensenanza,
mucho méds moderna y actualizada,
contaba con una mayor carga tedricay
préactica que larepublicana, ademads de
ser mds extensa en el tiempo (16 meses,
frente a los 10 meses de sus contrarias).
Esto supuso una gran ventaja para las
enfermeras del bando nacional, mucho
mads preparadas y adaptadas alas duras
condiciones que impusola guerra.

P: ;Cuadl es la conclusién mas valiosaa
laquehallegado?

R: Que la historiala escriben los vence-
dores, porlo que hay que ser muy critico

con lo que se lee, y que la historia nun-
ca se ha preocupado ni por las mujeres
ni por la gente de a pie, porlo que la en-
fermeria ha quedado fuera de ella. Es
nuestro deber dar a la enfermeria el lu-
gar que se merece en la historia.

ENFERMERA COMO AUXILIAR
DEL MEDICO

P: ;Qué le ha llamado la atencién al
realizar el trabajo?

R: Lo influenciada que esta aiin nues-
tra sociedad por este conflicto del que
sehan cumplidoya80afiosdesuinicio,
y la dictadura que le sobrevino. La vi-
sién tan arraigada en nuestra sociedad
delaenfermera como mera auxiliar del
médico es una construccion del idea-
rio franquista, mds que un hecho recu-
rrente a lo largo de la historia de la pro-
fesién, por citar algtin ejemplo.

: ;Ha realizado mas trabajos de in-
vestigacion?
R: Si. Ahora estoy pendiente de la pu-
blicacién de dos trabajos, también so-
bre historia de los cuidados, a la vez
que comienzo el diseno de un nuevo
proyecto en colaboracién con el Cen-

ENTREVISTA

tro de Enfermeria Cruz Roja, el cual
creo que va a suponer toda una nove-
dad en la comprension de la visién so-
cialhistérica dela enfermeria. Casito-
dos mis trabajos han estado centrados
en historia, aunque también he rea-
lizado algunas investigaciones en el
campo de las emergencias extrahos-
pitalarias (uno de ellos en proceso de
publicacién). Estoy actualmente reali-
zando mi tesis doctoral sobre la enfer-
meriasevillana en las primeras etapas
del régimen franquista, periodo cono-
cido como “primer franquismo”.

P: ;Existe suficiente investigacién por
parte de Enfermeria?

R: A pesar de que la investigacién en
Enfermeria ha crecido exponencial-
mente en los Gltimos afnos, personal-
mente creo que sigue siendo del todo
insuficiente. Aunque cada vez menos,
las enfermeras que dedican tiempo a
lainvestigacion siguen siendo una “ra-
reza”, en lugar de lo habitual, y en mu-
chas ocasiones somos los propios en-
fermeros los que no queremos prestar
a la investigacion la importancia que
merece. Silas enfermeras no investiga-
mos sobre Enfermeria, otros profesio-
naleslo hardn, lo que seria fatal parala
independencia cientificayclinicadela
profesion.

P: ;Qué le llevo a presentar su trabajo
al certamen?

R: Conoci el certamen el afio pasado,
cuando un antiguo profesor mio gané
también el segundo premio. Ademas,
tuve la oportunidad de asistir a la ce-
remonia de entrega de premios como
alumno del experto de emergencias, y
tras oir los discursos de los ganadores
comprendi la magnitud y la importan-
cia de este tipo de certdmenes, que son
un “escaparate” perfecto paradara co-
nocer el lado cientifico de la Enferme-
ria, y en el caso de mi trabajo, la inves-
tigacién histérica en el mundo de los
cuidados. Como joven investigador y
enfermero quise participar en ello y, a
pesar de ser consciente de laimportan-
cia de mi trabajo, no esperaba ganar
premio alguno.

P: ;Susuefio por cumplir?
R:Mimetaprofesional es ser enfermero
en EPES-061, quizds compaginando la
labor asistencial conladocencia.m
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LA PROVINCIA

. calidad devida delos pacientes

i quesufren algunos tipos de céncer,
: contribuyendo también ala mejor

: toleranciadela quimioterapia.

Son cadavez més los estudios que

: relacionan el padecimiento de

: estaenfermedad conlos estilos de

: vida, el deterioro del medio ambiente
: ylaalimentacion, cuenta Andalucia

, : aldia.m
: . Bormujos
. Aljarafe-Sevilla Norte : .a medallista
- El Distrito Sanitario @ paralimpica Teresa
- haimpartido . Perales fue recibida
. cuatro talleres . en Hospital
. de alimentacion . San Juan de Dios

saludable

: WM Durante el pasado afio, la

¢ Unidad de gestion Clinica de Coria
delRio, haimpartido talleres sobre

: alimentacién saludable enlalocalidad
. ylas ciudades vecinas de La Puebla del
. RioyAlmensilla. Un total de cuatro

: sesiones enlas que se hatrabajado

: concienzudamente paraintroducir un
. estilo de vida saludable en los hébitos
: delapoblacion.

: Se transmiti6 lanecesidad de

. implantar enlos hogares una dieta

. alcalina, rica en proteinaslevégiras,

: cargadade alimentos procedentes

. delaagricultura biolégica, menos

: procesados, menos manipulados,

: masfrescosymadsnaturales. Ademas,
. sehizo hincapié en laimportancia

: del ejercicio fisico, las terapias de

: relajaciénylameditacion, sefiala

: Andalucia al dia.

. Trabajarlaprevencién de

: enfermedades fue el objetivo delos

: talleres, impartidos en colaboracién

. conlos gobiernoslocales.

:  Estasactividades forman parte,

: ademads, del punto de partida de una

: investigacién que quiere demostrar

¢ lahipétesis seguirla dieta alcalina,

: consumir el 50% de los alimentos

: crudosylarestricciéon de sodioy

: azicarayudaaaumentar el indice

. desupervivencia, yaumentala

: MM ElHospital de Bormujos, que

¢ cuenta conuna prestigiosa unidad

. paralesionados modulares, recibi6 el

: pasado mes de enero ala medallista

: olimpica Teresa Perales que ofrecié un
¢ alentador discurso ante un auditorio

¢ formado porlos pacientes de dicha

. unidad hospitalaria.

Lanadadora, através de su

. experiencia personal, dedicé unas

. esperanzadoras palabrasalos
asistentes, convirtiéndose para ellos

: enunmodelo aseguir. Enlaemotiva

i conferencialazaragozana, mas alld de
: suimpecable curriculum, demostré

: serunagran persona, comentaABCde
: Sevilla.

Una enfermedad neuroldgica, que

: afect6 apiernasybrazos, dej6 ensilla
deruedas a Teresa Rodriguez con tan
: s6lo 19 afios. A pesar delas barreras,

: laactitud positivay suamor por el

¢ deportelahanllevado alo mas alto.

Conla conferencia, lamedallista

: paralimpica, consigui6 hacer un

: brillante recorrido por su carrera

. profesional, empezando por sus

. durosinicios en 1998, cuando eran

: muchos méslos obstdculos para estos
¢ deportistas.

Segun publica ABC, Las palabras

. queacabaron porarrancarlas

: lagrimas del entregado ptiblico fueron
i “Hay que luchar y hacer las cosas con

. pasi6neintensidad”.m

Valme

- El hospital de Valme
. destaca en el :

. diagnostico de

. enfermedades de

. transmision sexual

: MM Las enfermedades venéreas

: soncombatidas eficazmente en el

: Hospital Universitario de Valme. Su
. profesionalidad y pertinaciahan

. hecho que enlos tiltimos afios se :
: conviertaenreferenciaprovincialenel :
. diagnéstico de este tipo de dolencias. ~:

Ellaboratorio de Microbiologia,

: analiza 6.500 muestras anualmente,
¢ correspondiendo estas aunos

¢ 5.000 pacientes. Las infecciones

de transmision sexual mas

: frecuentemente analizadas son

. chlamydia, lasifilis, la gonorrea, el

i VIH, el virus del papiloma humanoy
: elvirusdel herpes simple, expone El
. Correo de Andalucia.

Valme es también, centro

. dereferencia parael estudio de

: resistencia a antirretrovirales del VIH
. paraHuelvay parte delas provincias

: deSevillayCadiz.

Entreloslogros de sus

profesionales, destaca el haber sido

. pioneros en laimplantacién de

i técnicas diagnésticas para deteccion
: precozdelasinfecciones fiingicas

. invasorasyla evaluacién de nuevas

: terapias.

Elequipo dela doctora Estrella

Martin, directora del laboratorio,

: colabora en publicaciones cientificas
: anivel nacional einternacional,

: ademads de haber sido galardonado en
: numerosas ocasiones.

Seguinrecoge El Correo de

: Andalucia, recientemente la XXIX

. Reunién delaSociedad Andaluza

. deMicrobiologiay Patologiale ha

: concedido el premio ala mejor

: comunicacién porladireccion de una
. investigacion sobre el linfogranuloma
: venéreo, una enfermedad de

¢ transmision sexual, endémica en

. paises tropicales, y tan sélo descrita en
. nuestro pais desde hace unos afios. m
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PROFESION

‘CUIDADOS CANGURO’

Se llevan practicando desde los anos 90 en el Hospital de Valme, siendo pionero en programas
de humanizacion de la asistencia neonatal. Promueve la participacion temprana de los padres
en el cuidado de sus hijos.

REDACCION: NADIA OSMAN GARCIA
FOTO: J.M.PAISANO

BN Cada afio son atendidos unos 500 recién na-
cidos en la Unidad de Neonatologia del Hospital
deValme, que cubrelatotalidad dela asistenciade
losneonatos nacidos en el hospital, a excepcién de
aquellos casos que son tributarios de cirugia, los
cuales son derivados al Hospital Infantil Virgen
del Rocio. De ellos, entre el 35% y el 40% son pre-
maturos cuyo grado de gravedad depende de la
edad gestacional.

A Nieves Dominguez
Fuentes, enfermera
directora de Cuida-
dos, junto a otros
enfermeros/as de la
Unidad de Neonato-
logia del Hospital de
Valme.

Losneonatos que nacen por debajo delas 32 se-
manas o con peso inferior a 1.500 gramos son los
prematuros de muy bajo peso y precisan ingresar
en el drea de cuidados intensivos neonatales du-
rante muchas semanas. En este sentido, los pro-
fesionales sefialan que ademads de los medios tec-
nolégicos es muy importante la humanizacién
de la asistencia con la finalidad de continuar au-
mentando las cifras de supervivencia que eran
imaginables hace unos afios y que han pasado de
un 30% de mortalidad a menos del 10%. Precisa-
mente, el Hospital Universitario de Valme destaca
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-

“

como centro pionero en implantar en Andalucia
programas que potencian la humanizacién de la
asistencial neonatal. Lleva mds de 20 afios traba-
jando en distintos programas, enmarcados en los
llamados “Cuidados centradosen el desarrolloyla
familia”, dirigidos a mejorar las necesidades rela-
cionadas conlos problemas de salud del recién na-
cido prematuro junto a la promocién del vinculo
con sus padres. Se trata de una serie de interven-
ciones medicas y de enfermeria dirigidas a dismi-
nuir el estrésy el sufrimiento del nifio y a favorecer
su desarrollo neurolégico-emocional, y también
afacilitar la integracién de los miembros de la fa-
milia como cuidadores del nino. De esta manera,
desdelos afios 90, es pionero en aplicar los ‘Cuida-
dos Canguro’ como una alternativa a la incuba-
dora. Es un método que estimula la vinculacién
afectiva del nifio con la madre mediante el con-
tacto piel con piel para favorecer su desarrollo y
bienestar. Asi, desde el hospital explican que “para
el bebé prematuro todo son beneficios porque el
contacto conlapiel de sumadre eslomdsparecido
al vientre materno: lo mantiene caliente, le tran-
quiliza al reconocer el sonido del latido de su co-
razon, el olor del pecho le recuerda el del liquido
amniético, guidndole hasta el pezén facilitando el

14 ENFERMERIA DE SEVILLA MARZO0 2017

A Una madre
durante los cuidados
canguro en la Unidad
de Neonatologia del
Hospital de Valme.

-

comienzo de lalactancia materna. La respiracion
de los dos se acompasa, sirviendo como estimulo
para evitar apneas, con menos episodios de llan-
to,lo que hara que gaste menos energiay aumente
mejor de peso”. Se considera, por tanto, como un
complemento de ternura, bienestar fisico y emo-
cional paraelbebé.

ENFERMERIA

La Unidad de Neonatologia del Hospital Universi-
tario de Valme estd conformada por medio cente-
nar de profesionales entre facultativos, personal

Cuidados intensivos

BN Entre el equipamiento de la Unidad de Neonatologia de Val-
me destacan incubadoras de cuidados intensivos que disponen
de varios microprocesadores capaces de transmitir a tiempo real
el peso del nifio, el nivel de humedad o su temperatura. Ademas,
de equipos de respiracion asistida en sus distintas modalidades,
que se adaptan al tamano del recién nacido y a la patologia que
puedan presentar sus pulmones atin sin formar completamente. m

de Enfermeria, administrativoy celador. La enfer-
mera directora de Cuidados, Nieves Dominguez
Fuentes, argumenta que “la participacién de En-
fermeria en los programas de humanizacién en
las Unidades neonatales es imprescindible”, ya
que “somos los profesionales que permanecemos
apie de cuna o incubadoralas 24h”. Y es que, a ve-
ces, los cuidados comienzan incluso antes de que
elbebénazca: “cuando se programa el nacimiento
de un bebé prematuro ya debe comenzar nuestra
labor: el contacto con la familia, mostrar la Uni-
dad, el personal que va aatender asuhijo... estoles
ayudaylesaliviatodoslos miedos einseguridades
que pueden ir sintiendo”. Enfermeros/as, por tan-
to, intentan “generar confianza y cercania” para
hacer frente a “las primeras dudas que plantean
los padres, tales como sisunifio estd completo, les
preocupalos pulmoncitos porque han oido hablar
de la inmadurez y a la madre le han puesto corti-
coides paramadurarle los pulmones. Ya, més ade-
lante, se comienzan a preocupar por el futuro: si
tendrdn secuelas motoras o sensoriales”.

Los 19 enfermeros/as que trabajan en esta uni-
dad no son elegidos al azar, sino que estdn debi-
damente formados y tienen habilidades que les
permiten hacer frente ala comunicacién de malas

“Queremos
que los padres
se sientan lo
que son, los
cuidadores
principales
de sus hijos,
aunque en un
principio lo
vean rodeado
de cables y
tubos”

NIEVES
DOMINGUEZ
FUENTES
ENFERMERA
DIRECTORA
DE CUIDADOS

PROFESION

noticias, como el duelo neonatal. Por otraparte, ya
centrados enlos cuidados, dice Dominguez Fuen-
tes, “queremos que los padres se sientan lo que
son, los cuidadores principales de sus hijos, aun-
que enunprincipioloveanrodeado de cablesytu-
bos, como algunas veces nos dicen. Animamos a
los padres a que toquen y hablen a su hijo, a que
participen de los cuidados, cada uno al ritmo que
pueda, y potenciamos el contacto piel con piel lo
mas pronto posible”.

LACTANCIAMATERNA

Lalactancia materna es otro de los pilares bdsicos
enlaatencién integral del recién nacido en el Area
de Gestién Sanitaria Sur de Sevilla. Hay que desta-
car, en este sentido, laacreditacién del Hospital de
Valme enla Fase I delalIniciativaIHAN (Iniciativa
paralaHumanizacién delaAtencién al Nacimien-
toylaLactancia), puesto quese tratade unrecono-
cimiento otorgado por UNICEF yla Organizacién
Mundial de la Salud para la promocién y apoyo de
lalactancia materna desde el nacimiento.

PUERTAS ABIERTAS

Otra ventaja, es que la Unidad de Neonatologia
del Hospital Universitario de Valme, que perte-
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¢Sabias que
ha aumentado
el numero de
nacimientos
prematuros?

HH En torno al 10% de los nacimientos que se produ-
cen en la actualidad son de nifos prematuros. En los
altimos afios este porcentaje ha experimentado un li-
gero aumento por causas que no estan del todo clarasy
no se sabe con certeza a qué se debe ese aumento, pero
si es conocido que hay una serie de factores de riesgo
asociados al incremento de la tasa de prematuridad
como laedad materna, los embarazos miiltiples, enfer-
medades crénicas maternas (diabetes, hipertension,
asma) y también estilos de vida (estrés, ritmo laboral,
tabaquismo, etc.)

La prematuridad es un problema de salud publica
de primer ordeny se considera que esla causa del 50%
deladiscapacidad enlainfancia.m

ENFERMERIA DE SEVILLA MARZO0 2017

nece ala Unidad de Gestién Clinica de Pediatria,
mantiene una linea de “puertas abiertas” duran-
te las 24 horas al dia para los padres y madres de
los nifios ingresados con el objetivo de facilitar el
contacto continuo con sus hijos e incorporando-
los y haciéndolos participes de los cuidados du-
rante el ingreso. Lafilosofia enla que se sustentan
es que “nonosingresa un nifio, sino una familia”.
Ademads, Enfermeria da pautas preventivasytera-
péuticas alosprogenitores através de una “escue-
lade padres”.

En cuanto a las pautas preventivas destacan
cinco temas principales que son: la participacién
delos padres enla Unidad, laalimentacion, la pre-
vencion de infecciones respiratorias, la higiene de
manosylaRCP parapadres. Lasupervisorade En-
fermeria detalla que “antes de irse de alta es habi-
tual que los padres hagan uso de la habitacion de
familia donde permanecen junto a su bebé las 24
horas los dias que necesiten y sirve de transicién
pararesolver dudasyde adaptacion”.

El Hospital de Valme también cuenta con el
“hotel de madres” que proporciona alojamien-
to y comida, y que tiene la peculiaridad de exis-
tir en pocos centros similares. Segiin Domin-
guez Fuentes, “se cre6 paradarrespuestaatodas
aquellas madres que son de lejos y quieren per-
manecer cercade subebé. Es tambiénunaforma
de favorecer la lactancia materna y fomentar el
vinculo madre-hijo”.m

PROFESION

ENFERMERIA CIERR
2016 CON CASI 7.000
PROFESIONALES EN

REDACCION

M N Untotal de 6.810 enfermeros, entre
diplomadosygraduados, figuran enlas
listas del Servicio Publico de Empleo
Estatal (SEPE), el antiguo INEM como
desempleados a 31 de diciembre de
2016. Por el contrario, entrelos médicos
la cifra de parados no llega a los 1.500.
Cifras que suponen un ligero descenso
con respecto a los més de 8.500 enfer-
meros queiniciaron el afio en el paro.
Como afio trasafo el cardcter ciclico
delempleo enfermero se siguerepitien-

do, con picos de paro tras los periodos
vacacionales, especialmente en Navi-
dad y verano. De hecho, ahi radica el
descenso registrado por el SEPE en di-
ciembre, que hapermitido cerrarelafio
con cifras de paro en la profesiéon que
no se veian desde diciembre de 2010.

Como viene siendo habitual en los
altimos 5 anos, el mayor pico de des-
empleo ha correspondido al mes de
febrero, con 11. 678 enfermeros para-
dos. Asi, en 2016 la media de enferme-
ros sin empleo ha rondado los 8.800
profesionales.

PRECARIEDAD

En el &mbito sanitario el desempleo no
eslo tinico que se ceba con la enferme-
ria, también lo hace la precariedad la-
boral, pues el 98% de los contratos fir-
mados en 2016 fueron temporales, con
incrementos en la temporalidad que
fluctan entre el 22% delos diplomados
v el 32% de los graduados con respecto
almismo mes del afio anterior.

De hecho, los Servicios Ptiblicos de
Empleo registraron un total de 33.011
contratos acumulados durantelos doce
meses, auntotalde 14.491 enfermeros.m
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EL COLEGIO DE ENFERMERIA
DE SEVILLA RINDE HOMENAJE
A LOS ENFERMEROS/AS QUE
HAN PARTICIPADO EN LOS
TRASPLANTES REALIZADOS
EN LA PROVINCIA DESDE 1978

REDACCION: NADIA OSMAN GARCIA
FOTO: J.M. PAISANO

H N En 1978 tuvo lugar en Sevilla el pri-
mer trasplante de 6rganos, en concre-
to de rifién. Esa fecha fue el comienzo
deunalargaandaduraen cuyo proceso
han participado de manera activa una
infinidad de enfermeros/as cualifica-
dos y a los que el Colegio de Enferme-
ria de Sevilla representa. Por este moti-
voyporlos25afos quelaCoordinacién
Autonémica de Trasplantes cumplié
el pasado 20 de diciembre -llegando
a casi triplicar el nimero de trasplan-
tes—, este colegio profesional rindi6 el
27 de enero en el Hotel NH Collection
de Sevilla un homenaje a la labor rea-
lizada por Enfermeria desde entonces.
La mesa estuvo presidida por José
Maria Rueda Segura, Presidente del
Excmo. Colegio de Enfermeria de Se-
villa; Juan José Egea Guerrero, Coordi-
nador sectorial de Trasplantes de Sevi-
1la; José Pérez Bernal, su antecesor en el
cargo, ademads de pertenecer ala Direc-
cién General de Trasplantes; Juan Ma-
nuel Luque Ramirez, Director de Enfer-
meria del Hospital Universitario Virgen
del Rocio; yJosé Soto Cobos, presidente
dela Asociacién de Lucha contra Enfer-
medades Renales (Alcer Giralda). Ade-
mads, entre el ptiblico invitado se encon-
traban alrededor de 250 enfermeros/as
yrepresentantes dela Asociacién anda-
luza de Trasplantes Hepaticos, Asocia-
ciénandaluzadeFibrosis Quistica, Aso-
ciacién de Trasplantados de Corazoén e
Insuficiencia Cardiaca, Asociacién de

“Los cuidados de Enfer-
meria son ilimitados y se
aplican no solo al pa-
ciente trasplantado, sino
también al donante po-
tencial de 6rganos para
asegurar la optima utili-
zacion de los implantes”

CARMELO GALLARDO
SECRETARIO DEL COLEGIO
DE ENFERMERIA DE SEVILLA

“Enfermeros/as son un
importante colaborador
en la deteccion de paros
cardiacos, que son posi-
bles donantes, ya no de
organos, pero si de tejidos’

JOSE M2 RUEDA SEGURA
PRESIDENTE DEL COLEGIO
DE ENFERMERIA DE SEVILLA

)

Lucha contra las Enfermedades Rena-
les (ALCER Giralda) y Asociacién Belén
de la Solidaridad. Las primeras pala-
brasdeJosé M2Rueda Segura, presiden-
te del Colegio de Enfermeria de Sevilla,
fueron dedicadas “a todos aquellos pro-
fesionales que ya no se encuentran con
nosotros y a los pacientes que nos ob-
servandesde el palco del cielo”.

Por otra parte, Carmelo Gallardo,
Secretario del colegio profesional, re-
cord6 que “desde hace 38 afos, Sevi-
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lla ha sido testigo de innumerables ex-
tracciones e implantes de 6rganos que
han dado una segunda oportunidad a
pacientes con patologias graves, a en-
fermos terminalesyausuarios dela sa-
ludinmersos enlaslistas de esperahas-
talallegada de un donante compatible
que les permita sobrevivir y/o mejorar
sucalidad de vida de maneranotable”.

Esmads, segtin datos del Hospital Vir-
gen del Rocio de Sevilla, la tasa de do-
nacién de 6rganos y tejidos ha supera-
do por primera vez los 40 donantes por
millén de poblacién en Sevilla durante
2016. Ante este hecho, explicaba Rue-
daSegura, “Enfermeria, conla excelen-
cia, cualificacién, capacidad de trabajo
enequipo, empatiaytratohumano que
la caracteriza, ha tenido que enfrentar-
se no solo al dolor de las familias que
han perdido a sus seres queridos, sino
que también ha tenido que velar para
que estas almas rotas dijeran que se su-
maban donacién conlatinica finalidad
de que otros valientes con enfermedad
terminal o patologia grave pudieran
reestrenar una vida gracias a semejan-
te generosidad ciudadana”.

Y no es para menos, ya que, segin
datos con los que cuenta el Colegio de
Enfermeria de Sevilla, si hace 20 afios
el 60% de la poblacién andaluza decia
si a la donacién, ahora la cifra ha su-
bido hasta casi el 90% de aceptacion.
De esta manera, de los 288 trasplan-
tes que hicieron posibles 93 donantes
en 1991 se ha alcanzado una cifra ré-
cord de mas de 790 trasplantes gracias
amdsde 384 personas.

COLEGIO

Excmo, Colegio
de Enfermeria
Sevilla

A Deizq. a dcha.: José Pérez Bernal, anterior Coordinador sectorial de Trasplantes de Sevilla-Huelva y miembro de la Direccién General de Trasplantes;
Juan José Egea Guerrero, Coordinador sectorial de Trasplantes de Sevilla; José Maria Rueda Segura, Presidente del Colegio de Enfermeria de Sevilla;
Juan Manuel Lugue Ramirez, Director de Enfermeria del Hospital Universitario Virgen del Rocio; y José Soto Cobos, presidente de la Asociacién de Lucha

contra Enfermedades Renales (Alcer Giralda).

CUIDADOS DE ENFERMERIA

En el largo proceso de las donaciones
y trasplantes de 6rganos y tejidos, los
profesionales de Enfermeria han teni-
do mucho que ver y han vencido mul-
titud de obstaculos gracias a su “per-
manente actividad asistencial, gestora,
investigadora e innovadora”, matiza-
ba Gallardo durante su intervencion.
Durante su discurso dejé claro que
“los cuidados de Enfermeria son ilimi-
tados y se aplican no solo al paciente
trasplantado, sino también al donan-
te potencial de 6rganos para asegurar
la 6ptima utilizacién de los implantes”.
Estos donantes anénimos sufren cam-
bios fisiopatolégicos de todo tipo, por
lo que es necesario mantener la fun-
cién cardiovascular, respiratoria, ter-
morreguladora, coaguladora y renal,
entre otras, ademds de la prevenciéon
de posibles infecciones. “De manera
que sin los cuidados especializados de
Enfermeria no serian posibles los tras-
plantes”, afiadia. Pero el papel activo
de Enfermeria no queda aqui, puesto
que intervienen enfermeros/as de qui-
r6fanos, UCI de Trasplantes, Unidades
de Trasplantes, Coordinacién de Tras-

Si hace 20 aiios el 60% de
la poblacion andaluza de-
cia st a la donacion, ahora
la cifra ha subido hasta
casi el 90% de aceptacion

plantes y perfusionistas. Por su parte,
el presidente de la Enfermeria sevilla-
na record6 que “por el hecho de estar
trabajando constantemente junto a la
cama del paciente, los enfermeros/as
son un importante colaborador en la
deteccion paros cardiacos, que son po-
sibles donantes, ya no de érganos, pero
side tejidos y que necesitan conservar-
se en buenas condiciones con los cono-
cimientos propios de nuestro colecti-
vo”. También es necesaria la presencia
enfermera en urgencias con la finali-
dad de ganar tiempo e impedir que los
organosytejidos se deterioren.

SISTEMA SANITARIO

El contexto en el que enfermeros y en-
fermeras ejercen su profesion es el Sis-
temaAndaluzde Salud, creado en 1986.
Su misién es prestar atencién sanita-

ria a los ciudadanos andaluces, ofre-
ciendo servicios sanitarios ptblicos de
calidad, asegurando la accesibilidad,
equidad y satisfaccién de los usuarios,
buscando la eficiencia y el aprovecha-
miento éptimo de los recursos. En este
entorno, todos los ciudadanos tienen la
opciénde ser donantesytambién todos
los usuarios de la salud pueden benefi-
ciarse de ello gracias ala formacion es-
pecifica en donacién y trasplantes que
reciben los profesionales sanitarios
para estar actualizados. Asi, desde el
ano 1978 hasta finales de 2016, se han
contabilizado 15.736 trasplantesy6.791
donantes de 6rganosy tejidos. De ellos,
3.796 hepéticos, 1.078 cardiacos, 509 de
pulmén y 378 de pancreas, ademds de
mds de 40.000 implantes de tejidos y de
progenitores hematopoyéticos.

El incremento de la donacion se ha
enfrentado, paradéjicamente, a la re-
duccién de la poblacién donante y un
aumento de su edad media, debido ala
disminucién de la mortalidad por acci-
dentesdetréficoeictus,loquesehatra-
ducido en una menor disponibilidad
de 6rganos validos. No obstante, fren-
te a estos obstaculos, la sanidad publi-
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Juan Manuel Lugue Ramirez,

DIRECTOR DE ENFERMERIA ,
: DEL HOSPITAL VIRGEN DEL ROCIO

: MM “Nuestros profesionales brillan por su cualificacién, :
¢ conocimiento y experiencia, ademads de tener valores como :
. eltrabajo en equipo,lahumanizaciény el compromiso.Ala :
i hora de referirnos a la Enfermeria de trasplantes de quir6- :
: fano nos regimos por la frase de que aquello que funciona :

: nosetoca’.m

José Soto Cobos,

PRESIDENTE DE ALCER GIRALDA
: YPACIENTE TRASPLANTADO

: WM “En 1978 todo eradesconocidoyseluchabaporsobrevi- :
¢ virytener calidad de vida. Ahora se han superado las adver- :
. sidades y en esto transmito mi agradecimiento a los enfer- :
i meros/asporsubuentratoy carifio al paciente yasufamilia :
: enmomentos de tanta incertidumbre enlos que se requiere :

: pacienciayesfuerzo”.m

Juan José Egea Guerrero,

COORDINADOR SECTORIAL DE
: TRASPLANTES DE SEVILLA

: HH “Los cuidados de Enfermeria son clave, porque lo sa- :
* bentododel pacienteydelapropiafamiliade manerapre- :
: cipitada. Enfermeria es la columna vertebral en los tras- :

: plantes”.

: HHE “Un buen enfermero/a salva muchas vidas porque :

. José M2 Rueda Segura,

PRESIDENTE DEL COLEGIO
: DE ENFERMERIA DE SEVILLA

: guia a los médicos que llegan nuevos al hospital y estdn
: empezando”.m

. José Pérez Bernal,
. DIRECCION GENERAL DE TRASPLANTES

: MM “En el trasplante interviene todo el hospital y gran :

. parte es personal de Enfermeria a la considero una escue-
la de valores. Os definen tres palabras: sacrificio, entre-

: gayemociones. Durante muchos afios he visto mascarillas :
: hiimedas porlaslagrimas pero, por encima de todo, henota- :

. dolaprofesionalidad”.

. MM “Paramilo mejor del hospital son los pacientes y Enfer- :

¢ meria. Lo digo, ysoymédico”.m

BN “Para que Enfermeria haya alcanzado la excelencia
. ha tenido que pasar por muchas etapas. Desde el Cole- :
i gio de Enfermeria de Sevilla recordamos de manera es- :
i pecial 1977, justamente unafo antes de que tuvieralugar :
el primer trasplante en la capital hispalense. El motivo :
i es que nuestra profesién estuvo a punto de pasar a for- :
i macioén profesional. Sin embargo, ingresamos en la uni- :
versidad, tenemos mdster y tenemos acceso al doctorado :
en Enfermeria. En la actualidad, es una profesion facul- :
: tativa, con funciones propias independientes sin necesi- :
: dad de estar delegadas a otras profesiones sanitarias. :
. Todo ha sido posible gracias a la revalorizacién de nues- :
i tracarrera”.m :
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ca andaluza ha ido avanzando hasta
buscar soluciones y nuevas iniciativas.
Algunas de éstas han sido la donacién
en vivo, el trasplante renal cruzado, el
trasplante birrenal, el trasplante hepa-
tico en dominé, el trasplante hepético
en split, la extraccién por laparoscopia
del injerto en una donante viva y, muy
importante,ladonacién en asistolia.
Este udltimo caso, la donacién en
asistolia, se afianza como la via méas
clara de expansion del nimero de tras-
plantes; en concreto se habla de uno de
cada cuatro donantes. Debido a que ce-
san las funciones cardiorrespiratorias
es necesario actuar con rapidez, tanto
en la autorizacion familiar para la do-
nacién, como en todo el proceso.
Otrabuenanoticiaesladisminucién
de las listas de espera para casi todos

COLEGIO

MARZ0 2017 ENFERMERIA DE SEVILLA 21



COLEGIO

A Parte de los 250 enfermeros/as de trasplantes homenajeados por el
Colegio de Enfermeria de Sevilla durante el acto.

los 6rganos en el territorio nacional, ya
que por segundo afio consecutivo Es-
paiia ha superado los 100 trasplantes
por millén de poblacién. Esto se tra-
duce en que los espanoles son los ciu-
dadanos que mads posibilidades tienen
en el mundo de acceder aun trasplante
cuando lo necesiten, algo que también
se debe a la solidaridad entre comuni-
dades auténomas al realizar intercam-
bios de 6rganos. Aunque mejor atin es
que Andalucia se encuentra entre las
regiones con mayor incremento en el
aumento de donaciones.m
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HITOS VIRGEN DEL ROCIO

B Los hospitales sevillanos contribuyen a la promo-
cién de la donacién de 6rganos llegando aregistrar ré-
cords historicos con grandes casos de éxito e incluso
mejorando la calidad de vida de muchos pacientes so-
metidos a fuertes tratamientos. Es obligatorio mencio-
naryalabarlalabor del Hospital Virgen del Rocio, pues-
to que es lider andaluz en trasplantes de 6rganosy el
centro dereferencia paralas provincias de Huelvay Se-
villa. También es el tinico centro autorizado para tras-
plante de 6rganos en Sevillay cuenta conlatnicaacre-
ditacion parael trasplanterenal infantil en Andalucia.

=» El 6 de enero de 1991, un dia de Reyes, el mencio-
nado hospital realizaba su primer trasplante cardia-
co, por lo que desde esa fecha hasta ahora han pasado
casi 26 afios. Mds de 400 personas se han beneficiado
de estaintervencién de corazén hasta entonces.

=» En 2010, en las instalaciones de este mismo hospi-
tal serealizaba el primer trasplante de tejido facial en
Andalucia. Fueunacomplejaintervencién quirdrgica
que se prolongé durante 30 horas y en la que partici-
paron més de cien profesionales de quince servicios
hospitalarios diferentes.

= En 2013 colaboré en un trasplante renal cruzado
triple realizado en coordinacién con dos hospitales,
uno de Barcelonay otro de Bilbao.

=» En 2016 mds de 80 profesionales participaron para
que el primer trasplante de piel artificial en Andalucia
fuera una realidad. La Unidad de Gestién de Cirugia
Plasticay Grandes Quemados del Hospital Virgen del
Rocio fuelaresponsable de semejante hito.

=» El Virgen del Rocio también ha sido pionero du-
rante el pasado afo al emplear corazones artificiales
como puente al trasplante cardiaco. Esto esunaespe-
ranza de vida paralas personas que padecen una pa-
tologia gravey que tienen dificultades pararecibir un
corazénacorto plazo.

=» Este hospital ha realizado numerosos trasplantes
de médulaytambién se ha encargado delos trasplan-
te hepdticos de quienes padecen la enfermedad de
Andrade, la tan conocida patologia genética y heredi-
taria que solo puede ser transmitida de padres a hijos
y que estd localizada en unas pocas zonas en el mun-
do donde la tradicional endogamia con matrimonios
entre parientes consanguineos ha generado un foco
concentrado de enfermos. Es el caso de los habitantes
de Valverde del Camino, cuyos higados se consideran
enfermos para ellos pero son perfectamente validos y
sanos para quienes se encuentran enlistade espera.m

A De izg. adcha.: M@ José Ariza e Inmaculada Velasco.

DOS ENFERMERAS PRESENTAN UN

REDACCION: NADIA OSMAN GARCIA
FOTO: J.M.PAISANO

WM M- ]José Ariza, enfermera de familia, e Inma-
culada Velasco, coordinadora de cuidados, tra-
bajan en el Centro de Salud Cisneo Alto-Las Na-
ciones de Sevilla. Ambas llevan mas de tres afios
participando en unos talleres que responden alas
siglasde GRAFA, esdecir, Grupos de Afrontamien-
to de Ansiedad en Atencién Primaria. Se trata de
un programa que, segiin comentan ambas profe-

METODO PARA REDUCIR

LA ANSIEDAD

sionales, “comenzé como piloto en septiembre de
2014” y “no tiene fecha de finalizacién, puesto que
cadaveztiene mds demanda”.

GRAFA es un proyecto pionero puesto que “por
primera vez se trabaja con herramientas de Min-
dfulness en Atencién Primaria para bajar el nivel
de estrés yansiedad”. El concepto de Mindfulness
o ‘conciencia plena’ “consiste en prestar atencion,
momento a momento, a pensamientos, emocio-
nes, sensaciones corporales y al ambiente circun-
dante, de forma principalmente caracterizada
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por la aceptacién —una atencién a pensamien-
tos 'y emociones sin juzgar si son correctos o no—.
El cerebro se enfoca en lo que es percibido a cada
momento, en lugar de proceder con la normal ru-
miacién acerca del pasado o el futuro”, explican
ambas enfermeras. Asi, utilizan herramientas ta-
les como la atencion plena, los scanner corpora-
les, la observacién consciente, el piloto autométi-
co, la observacion de pensamientos y emociones,
la mente de principiante yla observacién sin emi-
tirjuicios, entre otras, “porque hayevidenciade su
efectividad para diversas patologias, entre las que
seencuentralaansiedad”.

Entre los objetivos principales se encuentran
“aumentar la capacidad de afrontamiento ante
la ansiedad e incrementar el bienestar de las per-
sonasincluidas en el Programa, ademas de facili-
tar conocimientos sobre elmanejo delaansiedad;
conseguir el aprendizaje de unatécnica derelaja-
cién por parte delas personas derivadas al grupo;
mejorarla capacidad deresolucién de problemas;
aumentar los recursos personales y disminuir la
dependencia delosrecursos sanitarios; crear una
alianza entre las personas integrantes del gru-
po que permita establecer estrategias de afron-
tamiento ante las crisis; disminuir los niveles de
ansiedad; aumentar la autoestima; disminuir o

eliminar la medicacién ansiolitica; y disminuir
el niimero de pacientes derivados a los servicios
especializados de salud mental incluidos en los
cuadros citados.

Por primera vez se trabaja con herramientas
de Mindfulness en Atencion Primaria para bajar

el nivel de estrés y ansiedad

IMPORTANCIADE LA ANSIEDAD

Los expertos consideran la ansiedad una patolo-
gia muy invalidante que produce sufrimiento y
dolor. Por ello, estos grupos van dirigidos a per-
sonas con ansiedad cuyos sintomas no han me-
jorado después de la psicoeducacion, las guias
de autoayuda y el seguimiento activo en la con-
sulta de Atencién Primaria, ademds de pade-
cer determinadas patologias. En este contexto,
“la ansiedad patolégica dificulta la funcionali-
dad de la persona alld donde se desenvuelve, li-
mitdndole su autonomia y dejandole atrapado y
amenazado por la misma ansiedad”, argumenta
Velasco Espinosa. Segtin su compafiera, “los es-
tudios disponibles arrojan datos de prevalencia
de trastornos de ansiedad en atencién primaria
que oscilan entre el 20% y 40%. Se sabe que estos

trastornos, en si mismos o asociados a otras pa-
tologias, son una delas causas mas frecuentes de
consultaen atencion primariay representan uno
delos principales problemas de salud en nuestro
pais. Asimismo, las guias de prdctica clinica so-
bre ansiedad insisten en la participacién activa
delapersonaensutratamientoyqueveanal pro-
fesional no tanto como terapeuta, sino como fa-
cilitador de una serie de técnicas. Esto promueve
que el paciente use sus propios recursos en favor
de suatencién”.

El programa consta de ocho sesiones sema-
nales de dos horas de duracioén, en las que se usa
una metodologia teérico-practica. De esta ma-
nera, se ponen en comun las experiencias per-
sonales ocurridas durante la semana, se impar-
te Psicoeducacién sobre la ansiedad, se dedica
una parte alarelajaciény, finalmente, se comen-
tacoémo haidolasesion.

Una vez terminado el proceso puede surgir la
siguiente duda: ;c6mo se evitan recaidas? Estas
enfermeras aseguran que resultan muy eficaces
los grupos de autoayuda, las escuela de pacien-
tes, las redes sociales creadas por los mismos pa-
cientes de los grupos y el seguimiento por parte
de profesionales, tales como médicosy enferme-
rasde familia.m
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A De izq. a dcha: Raimundo Caro Quesada, referente de cuidados de Neurologia; Ana Maria Dominguez Lopez, enfermera especializada; y M2 José
Alias Jiménez, enfermera especializada de apoyo.

PROFESION

UN NUEVO EQUIPO DE ENFERMERIA
ESPECIALIZADA SE INTEGRA EN LA

UNIDAD DE ICTUS

DEL HOSPITAL VIRGEN DEL ROCIO

La finalidad es garantizar la asistencia especializada de pacientes tras un infarto cerebral, por
lo que también se ha ampliado el nUmero de camasy se haincorporado la asistencia continuada
durante las 24 horas. Se convierte asi en la mayor Unidad de Ictus de Andalucia.

REDACCION: NADIA OSMAN GARCIA
FOTO: J.M.PAISANO

BN La Unidad de Ictus del Hospital de Rehabi-
litacién y Traumatologia de Virgen del Rocio ha
ampliado su capacidad hasta tal punto de con-
vertirse en punto de referencia para Huelva y Se-
villa, asi como la mayor Unidad de Ictus de Anda-

lucia. La misma inici6é su andadura en 2009 para
estar adisposiciéon de una poblacion de referencia
de 1.034.000 habitantes. Desde noviembre de 2016
ha efectuado una reforma que favorece la cartera
de servicios durante los 365 dias del afio con la fi-
nalidad de garantizar la asistencia especializada
de pacientes tras un infarto cerebral gracias a un
equipo multidisciplinar.
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Las novedades se centran en la incorporacién
de un nuevo equipo de enfermeria especializado,
elaumento de cuatro a seis camas en unasala dia-
fanayunazonaanexadiagnéstica paralarealiza-
cién de Eco Doppler. También unnuevo equipode
Neurorradiologia intervencionista que permite la
realizacién dela técnica de Trombectomia, es de-
cir, lareseccién o eliminacién de los trombos que
provocan los infartos cerebrales que, hasta la fe-
cha, soloseaplicaba enjornadamatinaldelunesa
viernes en el hospital.

MONITORIZACION DE ENFERMERIA

El equipo de Enfermeria estd compuesto por Rai-
mundo Caro Quesada, enfermero jefe de bloque

La seleccion de estos profesionales de enfermeria
no se ha hecho al azar, sino que se ha tenido en
cuenta que pertenecian al servicio de Neurologia
y tenian conocimiento de los protocolos de
actuacion con enfermos de la Unidad de Ictus
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de la UGC Neurologia y Neurofisiologia, ademas
de otros seis enfermeros/as especializados y otro
profesional de Enfermeria de apoyo con amplia
experiencia profesional en ese dmbito.

Laseleccion de estos profesionales de Enferme-
ria no se ha hecho al azar, sino que “se ha tenido
en cuenta que pertenecian al servicio de Neuro-
logia y tenfan conocimiento de los protocolos de
actuaciéon con enfermos de la Unidad de Ictus”,
explica Caro Quesada. Y es que el papel que jue-
gan resulta “fundamental e imprescindible en la
actuacion ante la urgencia y en los primeros cui-
dados de asistencia en un c6digo Ictus, asi como
en su vigilancia, control y estabilizacién de enfer-
mos”, relata.

Es importante destacar que “deben saber ac-
tuar en esos momentos criticos” y mds partien-
do de la base de que controlan las constantes vi-
tales del enfermo mediante la monitorizacién en
un puesto central. Esto significa, comenta Caro
Quesada, que “el enfermero/a es el primero que
detecta un cambio en esos monitores y debe sa-
ber actuar en ese momento”. Ademas, el pacien-

“El enfermerol/a es el primero que detecta un
cambio en esos monitores y debe saber actuar
en ese momento”

RAIMUNDO CARO QUESADA
ENFERMERO JEFE DE BLOQUE ,
DE LA UGC NEUROLOGIAY NEUROFISIOLOGIA

te requiere otros muchos cuidados propios de en-
fermeria para una posterior mejor recuperacion,
como es “larealizacion del test de disfagiay evitar
aspiraciones, movilizacion precozy evitar ulceras
por presién”, entre otros.

ENTRE 350 Y 400 NUEVOS PACIENTES ALANO

Los profesionales de la Unidad de Neurologia y
Neurofisiologia que trabajan en estas nuevas
instalaciones prevén atender a entre 350 y 400
nuevos pacientes al afio, el doble de lo que ve-
nian haciendo, gracias también a una actualiza-
cién de los protocolos de actuacién que permi-
tenreducirlaestancia hospitalariaylamejorade
los circuitos asistenciales.

PILRAREE

Para ello, se han organizado encuentros y se-
siones de formacién con los centros que empie-
zan a derivar pacientes, con idea de concretar
conlos neurdlogos los criterios de traslado al Vir-
gen del Rocio.

En la recuperacién tras el ictus resulta fun-
damental la rehabilitacion del paciente. En este
sentido, existe un protocolo de colaboracién en-
tre la unidad de Neurologia y Neurofisiologia y
el servicio de Rehabilitacién, encuadrado enlas
directrices del plan desarrollado porla Conseje-
ria de Salud para el proceso asistencial integra-
do Ictus. Intenta asegurar desde un primer mo-
mento una rehabilitacién integral del paciente
valorandolasdreasde discapacidad, motriz, del
lenguaje, de la deglucién, déficit en actividades
de vida diaria, y asegurando los cuidados pre-
cisos por los distintos miembros del equipo de
rehabilitacién: médico, fisioterapeuta, logope-
day terapeuta ocupacional; asegurando la con-
tinuidad asistencial en rehabilitaciéon desde la
fase hospitalaria, laambulatoriayla de integra-
cién comunitaria.m
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:Sabes que el Colegio te protege ante un accidente?

Gracias a la péliza colectiva que mantiene nuestro Colegio con
Prevision Sanitaria Nacional (PSN), la mutua de los profesionales
universitarios, dispones de un seguro con cobertura por 3.000 euros
en caso de fallecimiento accidental. Pero eso no es todo porque
ademas mantenemos un convenio de colaboracién que te abre
las puertas de manera preferente a la amplia gama de productos y
servicios del Grupo PSN, desde seguros para la proteccion personal y
familiar, ahorro e inversiones hasta su fantastico complejo vacacional
en San Juan, en Alicante.

Rentabilidad anual de las inversiones afectas a
Provisiones Técnicas de los seguros de ahorro de PSN @
Afo 2011 4,48%
Afio 2012 4,46%
Afo 2013 5,17%
Afio 2014 5,00%
Afo 2015 4,67%
Rentabilidad acumulada ultimos 5 afios

23.78%"

* Rentabilidades pasadas no garantizan rentabilidades futuras.
™ La rentabilidad real varia en relacién a la fecha de contratacion, la parte de las primas destinada
a coberturas distintas de la de ahorro y el porcentaje de P.B. de que dispone cada producto.

I

Ahorrar tiene premio

Mas de 40.000 mutualistas disfrutan de esta ventaja

En 2015, gracias a los buenos resultados obtenidos, PSN ha destinado mas de 7 millones de euros en Participaciones en Beneficios

La mutua de los profesionales universitarios - 902 100 062 - psn.es - Sigue a Grupo PSN en [AEIMIGIEIER

PROFESION

HALLAN UNA NUEVA
DIANA TERAPEUTICA
PARA PREVENIR INFARTOS
EN PACIENTES SANOS

Un estudio demuestra que el complejo NLRP3-inflamasoma esta implicado en la aparicion

de problemas cardiovasculares

REDACCION

BN Investigadores de las universida-
des de Granada y Sevilla, en colabo-
racioén con el Centro Nacional de In-
vestigaciones Cardiovasculares y la
Universita Politecnica delle Marche de
Italia, han descubierto una nueva dia-
na terapéutica para prevenir infartos
en personas sanas, que no presentan
factores de riesgo, y en pacientes con
patologias cardiovasculares, segtin ex-
plicaEuropaPress.

El estilo de vida poco saludable, la
ausencia de actividad fisica y las dietas
con alta ingesta caldrica, pueden hacer

que las personas sanas también sufran
enfermedades cardiovasculares. Sin
embargo, estos factores de riesgo, dis-
minuyen en los pacientes que han su-
frido un infarto, gracias a estrategias
para inducir cambios en el estilo de
vida, como los programas de rehabili-
tacion cardiaca.

Lo curioso es que, aunque los va-
lores de los tradicionales marcadores
de riesgo sean bajos, tanto unos como
otros pacientes manifiestan un au-
mento en el nivel de actividad del com-
plejo NLRP3-inflasoma. Esto supone
que elinflamasoma-un complejo mul-
tiproteico responsable de la activacién

de los procesos inflamatorios y que en
ocasiones estd implicado en procesos
de muerte celular- podria ser una dia-
na farmacoldgica para evitar el riesgo
cardiovascular.

Paralainvestigacion, se ha estudiado
hombres sin antecedentes de enferme-
dad cardiovascular y 150 pacientes con
infarto agudo de miocardio que acu-
dian aun programa derehabilitacién.

Este estudio forma parte de un pro-
yecto en el que se pretende evaluar el
papel del complejo NLRP-3inflasoma
en el envejecimiento y patologias car-
diovasculares y metabdlicas asociadas
alaedad.m

UN INFORME REVELA EL AUMENTO
DE LA PRODUCCION CIENTJFICA
ESPANOLA EN ENFERMERIA

Andalucia es la comunidad que cuenta con un mayor numero de trabajos divulgativos

REDACCION

H M Laproducciéncientificaenelcam-
po dela enfermeria ha experimentado
un fuerte incremento en los dltimos
15 afios. Asi lo refleja el informe Indi-
cadores Bibliométricos de la Activi-
dad cientifica Espafiola 2005-2014, de
la Fundaci6én Espafiola parala Ciencia
y la Tecnologia (FECYT). Esto ha sig-
nificado un incremento del 0,27% en
el impacto mundial de la produccién
cientifica espafiola en este dmbito, que
se sittia por encima de la media global
delde otros campos comolas energias,

la veterinaria, la ingenieria o las cien-
cias planetarias.

Segun afirma Diario Enfermero, la
investigacién incluye un estudio sobre
el nimero de descargas de documen-
tos o articulos relacionados con enfer-
meria de autoria espafola, que saca a
relucir que son mayores que en el resto
delmundo.

En este campo, lo més comtin es que
laspublicacionesse presentenenlalen-
guamaterna, aunquerestrinjaelalcan-
ce, en este caso alos hispanohablantes.
Si se tiene en cuenta este hecho, los da-
tos adquieren aun masimportancia.

La parte cuantitativa del estudio
refleja que el volumen de trabajos en-
fermeros publicados enrevistas de in-
fluencia ha aumentado considerable-
mente desde los 268 de 2004 a los 610
de 2014, —dltimo ano del que se tie-
ne constancia- alcanzando su cota
madxima en 2013, cuando se publica-
ron un total de 647.

Dentro del territorio nacional, por
comunidades auténomas, la region
donde se obtienen mejores cifras so-
bre la actividad investigadora en-
fermera es Andalucia, senala Diario
Enfermero.m
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CONSEJO INTERNACIONAL DE ENFERMERAS

La voz global de la enfermeria

iInscribete!
Precios especiales para
enfemeras espanolas

Barcelona

CONGRESO, ESPANA C | E
27 Mayo-1 Junio 2 O'I 7

Las enfermeras a la vanguardia
mejorando los cuidados

WWW.ICNCONGress.com

REGIONES

Comunidad Valenciana

. La electroestimula-

. cion permite reducir :
. el dolor de las prue-

. bas ginecologicas

: MM Unestudio desarrollado por

. profesores de Enfermeria, Medicinay
. Fisioterapia dela CEU-UCH concluye
i quelaelectroestimulacién nerviosa

¢ transcutdnea (TENS) permite

. reducir el dolor de las histeroscopias

. paraeldiagndstico ytratamiento

: depatologias en el titero, sin tener

. querecurriralasedacién o al uso

. deanalgésicos por via intravenosa,

: informa Europa Press.

Las pacientes con bajo umbral

. del dolor para una prueba comola
histeroscopia, entre ellas, las mujeres
: que hanpasado poruna cesdrea, las

. quenohan sido madres, las mujeresen :
: fase de postmenopdusica, aquellas que :
: padecen disminorrea olas que sufren
: ansiedad, sonlasindicadas paraeluso
. deestatécnica. Segtin recoge Europa

i Press, el ginecdlogo y profesor del

: Grado en Medicinadela CEU-UCH

i Alejandro Marin-Buck, ha explicado

i quelahisteroscopia es “una prueba

: eficazparaidentificarytratarlesiones
: enelttero, pero sumayor obstdculo

: eseldolor que provocaalas pacientes,
i quelahacemuyincémoday que en

: algunos casos impide incluso poder

. finalizarlaprueba”.

Para corroborar que laaplicacién

: delaelectroestimulacién nerviosa
transcutdnea es idonea parareducir
. el doloral practicar la histeroscopia,
: losinvestigadores hanrealizado el

¢ estudio clinico en 138 pacientes.

Este ensayo es el primero que

: recogey define el primero que define

: todoslos pardmetros de intensidad,

. duracién, frecuencia, amplitud de

: onday posicion delos electrodos para
: queel TENS searealmente efectivo

. enlareduccién del dolor enlas

. histeroscopias.

La electroestimulaciéon nerviosa

! transcutanea es, ademas, un
: procedimiento de bajo coste, rdpido,
: facil deaplicar, no invasivo y seguro.m

. Navarra

- Pamplona, capital

 del turismo de salud

: M Elturismo de salud estd en alza.

: Cadavezsonmadslaspersonas que

¢ cambian de ciudad o pais pararecibir
i algtin tratamiento o atencion médi-

: ca.Elpotencial médico dela Clinica

Universidad de Navarrahace quela
comunidad auténoma seala principal

: receptorade este tipo de turismo.

El pasado afio gener6 unimpacto

¢ econémico de 237 millones de euros;
3617 empleos; 142000 visitantes y un
: retorno parala Hacienda Foral de 14
. millones de euros, segtin sefiala la pla-
. taformaempresarial Navarra Capital.

Enlaclinicallevan més de tres

décadasrecibiendo pacientes de toda

. lageografia espafolay el extranjero.

: Este,ylafamosa clinica dental Sannas,
: sonelejeprincipal del turismo médico
. enPamplona.

Desde hace tres afios el Gobierno de

: NavarraylaAsociacién de Hoteles de

: Pamplona trabajan para convertirlos

. viajes de salud en experiencias comple-
: tas, facilitando todo tipo de servicios

¢ complementarios que, segin su situa-

i ci6n, los pacientes puedan necesitar.

Los hoteles yrestaurantes se prepa-

: ranparalaatencion especial quelos

. viajeros, comtiinmente, tendran que

. recibir en sus habitacionesy dietas. Los
: empresarios tienen que implementar

¢ sucapacidad de adaptacién para ofre-

i cersiempre un trato personalizado.

Los buenosresultados de los alti-

: mos anos ha motivado el nacimiento
: del clister “Navarra Health Tourism”,
. laalianza médico sanitaria mas

importante del norte de Espana. La

. agrupacién empresarial, en colabo-
: racién con el Gobierno de Navarra,
presenté en FITUR la oferta turistica
vinculadasalud.m

Madrid

. E1 Ramon y Cajal

. ensalza su investiga- :
. cion en Enfermeria :

de Salud Mental

: M Unencuentro organizado porel
: areadeEnfermeria de Salud Mental
: del Hospital Universitario Ramény

¢ Cajal, mostr6 los mejores trabajos de
: investigacion de caracter cientifico

: presentados por profesionales de

. enfermeria de varios hospitales dela
: Comunidad de Madrid. Lajornada

: conto conlaparticipacién de més de
i 100 enfermeros.

Los profesionales que acaban de

: concluir su periodo de especializaciéon

. apuntaronala granimportanciadela

. investigacion paramejorarla compren-
: si6ndelos factoresrelacionados conla

¢ salud mentalylos trastornos mentales.

Lareunién se convirtié en un

: exitoso foro de debate profesional en el
: que se pudieron conocer los proyectos
. deinvestigacion que los EIRS delas :
. diferentes unidades de enfermeriahan :
: desarrollado durante suresidencia. :

Eltrabajo de estos enfermeros

¢ contribuye directamente al avance

. deestrategias de prevenciény trata-

: miento mediante intervenciones para
. aumentar el bienestar de los pacientes
¢ yfamilias.m
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Pablo M. Alles, psicologo

y enfermero del trabajo,
presenta un manual de ayuda
para las personas que desean
dejar de fumar

REDACCION

EE “Dejar de fumar” es el propési-
to de afio nuevo mas comuin entre los
fumadores. Sin embargo, segin la
Sociedad Espafiola de Neumologia
y Cirugia Tordacica, tan sélo el 5% de
las personas que se deciden a hacer-
lo sin la ayuda de un especialista, lo
consiguen.

Pablo M. Alles, ademads de ser psi-
cblogo y enfermero del trabajo en el
Banco Popular en Sevilla, es ex fuma-
dor. Sus diecisiete afnios de experien-
cia como sanitario en el medio hospi-
talarioydesaludlaboral, ylosmés de
veinte como fumador, han dado for-

ma a una obra que tiene como objeti-
vo que los lectores puedan compren-
der los mecanismos que hacen que
seatan dificil alejarse del cigarro.

A través de la metédfora, y basando-
se en principios generales de Psicolo-
gia, Programacién Neurolingiiistica
(PNL) e Inteligencia emocional, el au-
tor introduce al lector en el funciona-
miento de la mente y en el poder que
en él ejerce una adiccién de este tipo.

Las tradicionales campafas anti-
tabaco estdn cargadas deinformacién
relativa a las horribles consecuencias
que fumar puede acarrear en el sujeto
y su entorno cercano. Sin embargo, el
autor de ‘Fumabook’ piensa que, aun-
que este tipo de informacién sea ne-
cesaria para “adoptar una direccién
correcta”, no supone en si misma una
herramienta til para romper con la
adiccién de una forma definitiva.

Tan solo el 5% de las
personas que deciden
dejar de fumar sin la
ayuda de un especialista,
lo consiguen

Pablo M. Alles, no pretende inducir
miedo al fumador con atemorizantes
esléganes, escalofriantes imdgenes
o estadisticas sobre las consecuen-
cias del consumo de tabaco. Cree ne-
cesario “adoptar una nueva postura
frente al cigarro” que agrupe a todas
las personas que desean liberarse del
habito, haciendo énfasis en el deno-
minador comin que presentan todos
los fumadores: el miedo. Seguin Alles,
“esta emocién negativa que se activa
siempre en un fumador pretende des-
prenderse del cigarro, activa unaserie
de pensamientos erréneos o distor-
siones cognitivas que hacen perder el
control consciente del sujeto, alejan-
dolo de sus deseo deliberarse, hacien-
do asiperpetuar el consumo de la sus-
tancia”. El manual trata de romper la
barrera con la que se encuentra el fu-
mador para lanzarlo a una vida sana,
libre e independiente.

TERAPIA GRUPAL DESDE CASA

‘Fumabook’ ofrece, ademds, la opor-
tunidad de participar de forma volun-
taria en un grupo cerrado dentro de
Facebbok, el ‘fumabook-grupo’. Este

PROFESION

Nace una nueva forma para dejar de fumar

FUMABOOK

P. M. Alles

serd un lugar de encuentro en el que
los fumadores podrdn compartir ex-
periencias, debatir ydemoler entre to-
dos las falsas creencias que existen en
torno a este tema.

De esta forma los lectores pueden
beneficiarse delaterapiagrupal desde
su ordenador o Smartphone, de una
forma 100% online, con una mayor
privacidad, y siempre guiados por un
profesional, Pablo M. Alles.

El autor asegura que “una vez asi-
milen los seis capitulos que com-
ponen ‘Fumabook’ y compartan su
experiencia en ‘fumabook-grupo’, es-
tardn en disposicién de decirle adids
altabaco parasiempre”.

La edicion impresa de este libro se
puede conseguir en todas las librerias
deEspafiayenAmazon, delamanode
la editorial Terralgnota Ediciones, y
formato digitalen Amazon.m

MARZ0 2017 ENFERMERIA DE SEVILLA 35



De noviembre del 2016 a febrero del 2017
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XXXVI PREGON DE SEMANA SANTA

MARIANO LOPEZ MONTES,
UNA VISION ‘CALEIDOSCOPICA’ DE
LA SEMANA SANTA SEVILLANA

La celebracion tendra lugar el miércoles 29 de marzo a las 20:30 horas en la sede colegial

e g

LAUI IV WITYIV

de

..un?nllerlﬂ f‘?i; =4l
Sevilla b

db/ (19,0
__I Agente Exclusivo de Plus Ultra Seguros

e o EE— >

IGNACIO CABALLERO CACERES

: s == , . .
ESPECIAL COLEGIO ENFERI\/IERIA | P

T ———————— —p il s
- . ]

%
Ll

A Mariano Lopez (centro) junto a Luis Lerma y Antonio Valdayo, de la Delegacion de Colegiados de Honor.

Cosalud Asistencia Sanitaria Plus

Contrata ahora tu seguro Cosalud Asistencia Sanitaria Plus
y disfruta con total tranquilidad durante dos meses GRATIS,
noviembre y diciembre de 2017. Contrdtalo ya y preocupate
de lo que realmente importa.

La seguridad de estar en las mejores manos

PlusUltra
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www.plusultra.es

REDACCION: JULIATRIVINO
FOTO: J.M.PAISANO

HE Enelmarcodelosfestejos de Sema-
naSanta, la delegacion de colegiados de
honor del Colegio de Enfermeria de Se-
villa ha escogido al Dr. Mariano Lépez
Montes para introducir unas semanas
cargadas de cultura y tradicién. Ma-
riano L6pez Montes es sevillano, cofra-
de, aficionado a la fotografia, Doctor en
Medicinay Licenciado en Antropologia
Social por la Universidad de Sevilla. Su
tesis de licenciatura se titulé ‘Aproxi-
macién alarealidad socialy cultural de
las cuadrillas de costaleros de Sevilla.
Actualmente es médico de DCCU en el
Centro de Salud Ronda Histérica.

Lépez Montes llegard el préximo
29 de marzo a la sede colegial para
hablar sobre el poder de la fotogra-
fia como vehiculo de informacién. A
través de una amplia coleccién foto-
grafica —que abarca el periodo com-
prendido entre finales del siglo XIXy
mediados del siglo XX~ mostrara los
cambios que ha sufrido la Semana
Santa, y por ende la ciudad y la socie-
dadsevillana.

Paraeste apasionado cofrade, la fo-
tografia esunaformade difusiénreal-
mente importante, que es capaz de
mostrar una realidad a gente que no
la conocié. Como firme defensor de la
antropologia visual, sefiala que més
alla del poder artistico, la importan-

ciadelasimégenesrecae en el mensa-
je que pueden expresar.

Dentro de su coleccién agrupa ins-
tantdneasde antiguas cuadrillas de cos-
taleros, de las transformaciones en la
ciudad del muelle y de los mercados de
abastecimiento, entre otras muchas.

Una de sus favoritas es la fotografia
de los antiguos palcos de Semana San-
ta,—formados porfilasdesillasdeenea—
enlos que destacan carteles de lafamo-
sa marca de insecticidas ‘ORION’, que
habian desinfectadolazona.

Mariano Lépez Montes resalta que
los asistentes al encuentro del dia 29,
podréan disfrutar de una charla colo-
quio amena y cargada de contenido
histérico-social.m
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INTERNACIONAL

Uruguay

Céncer de piel, la
dolencia que afecta
a los jovenes

B M El paislatinoamericano registra
2800 casos anuales de este tipo de
céancer, delos que el 80% afectaa
personas de entre 10y 20 afios, informa
ElEspectador.

Durante una conferencia sobre
prevenciény cuidados en la temporada
deverano, el director dela Clinica de
Dermatologia Médico-Quirtrgica,
Miguel Martinez, aseguré que el 60 %
delos melanomas, —que es el tipo mas
grave de cadncer de piel-se desarrollan
antes delos 50 afios, y anadi6 que “la
evidencia cientifica comprueba que
los nifios que fueron protegidos del sol
tienen un 78 % menos de probabilidad
de desarrollar esta enfermedad,
comprobado con quienes nolo
hicieron”.

La concepcién que tienen en
Uruguayrespecto albronceadoyla
asentada costumbre de tomar mucho
el sol, convierten al pais en uno delos
que presentan mayor nimero de casos
de tumores de piel de Latinoamérica.

Alrespecto, el Ministerio de Salud
Publica hallamado alos ciudadanos a
extremar las precauciones al ponerse
alsol. Seguin sefiala el Espectador,
el ministro halanzado unaserie de
recomendaciones como, no visitarla
playaentrelas 11:00 ylas 16:00 horas,

buscar sombra, mantener siempre la
cabeza cubierta o cubrir el cuerpo con
ropaliviana en algunas ocasiones. m

Reino Unido

Los hospitales

se declaran

en alerta negra

BN Mas de 20 hospitales de Reino
Unido estdn en alerta negra debido al
colapso que estd viviendo el Sistema
Nacional de Salud (NHS).

Lareduccion de fondosyla
superpoblacién de los hospitales
han dado lugar a circunstancias
como la cancelaciéon de operaciones
oncolégicas eincluso el cierre de un
centro de maternidad.

ElRoyal College of Emergency
—la organizacion profesional que
defiende esta causa—ya advirtioé que,
teniendo en cuenta el duro invierno
que se presentabay el fragil estado del
sistema de urgencias, se podriallegara
estasituacion.

Elestado de emergencia que afecta
a23hospitales en toda Gran Bretafia,
responde a directrices recibidas
desde octubre, que sefialan el deber
dedeclararlaalertanegra cuando no
pudiesen, segiin recoge E1 Mundo,
“dispensar “cuidados minimosyla
seguridady salud del paciente se viese
comprometida”.

Segtninformala fuente, en
el mismo documento se sefiala

que, para este tipo de situaciones,

se deben, “tomar decisiones que
permitan recuperar la capacidad de
acogida delos centros médicos ala
vez que se asegure la seguridad de los
pacientes”. m

EE.UU

Los dentistas

recomiendan

extraer los dientes

de leche antes

de que se caigan

B W Multiples estudios aseguran que
los dientes de leche contienen células
madre que serian ttiles en una futura
terapia celular y medicinal.

Segun sefala El Pais, el doctor
Songtao Shi, investigador del National
Institute of Health, publicé un estudio
en 2003 en el que se confirmaba esta
teoria. Ademads, otras investigaciones
han corroborado el descubrimientoy
su capacidad para generar tejidos de
distintas partes del cuerpo como los
huesos, los dientes, e incluso células
cerebrales. El porqué dela extracciéon
antes de que se caiga el diente de
leche, radica en que la pieza es 6ptima
de células madre siharecibido
suministro de sangre hasta el mismo
momento de ser extraida.

Ademas, la conservaciéon de estos
dientes es muy importante. No basta
conintroducirlo en unabolsita, la
pieza debellegar enlas condiciones
adecuadas allaboratorio, dondelas
células se cultivaran y conservaran
hasta que el paciente las necesite.

Perono s6lo estos dientes son fuente
de este tipo de células, segtin exponen
otros estudios las muelas del juico son
también firmes candidatas a esconder
en su pulpauna cantidad importante
que podrian ser beneficiosas, entre
otras, paraaumentar la capacidad de
regenerar corneas dafiadas.

Aunque en Espafia, ahora mismo,
solo se esté probando en estudios
clinicos, las posibilidades de estos
tejidosirdn en aumento en los
préximos afios, explica El Pais.m
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Condiciones revisables en funcién de la evolucion del mercado. Serén de aplicacion las que estén en vigor en el banco en el momento de la formalizacién.
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cuenta EXpansion
Plus PRO

Te abonamos el 10%
de tu cuota de colegiado*

Este nimero es indicativo del riesgo
del producto, siendo 1/6 indicativo de
menor riesgo y 6/6 de mayor riesgo.

Banco de Sabadell, S.A. se encuentra adherido al
Fondo Espaiiol de Garantia de Depdsitos de
Entidades de Crédito. La cantidad méaxima
garantizada actualmente por el mencionado fondo
es de 100.000 euros por depositante.

Llamanos al 902 383 666, identificate como miembro de tu colectivo, organicemos una reunion y empecemos a
trabajar.

La Cuenta Expansion Plus PRO requiere la domiciliacion de una némina, pension o ingreso regular mensual por un importe minimo de 3.000 euros y haber domiciliado 2 recibos
domésticos en los Ultimos 2 meses. Se excluyen los ingresos procedentes de cuentas abiertas en el grupo Banco Sabadell a nombre del mismo titular. Oferta valida a partir del 26 de
septiembre de 2016.

*Hasta un maximo de 50 euros anuales por cuenta, con la cuota domiciliada. El abono se realizara durante el mes de enero del afio siguiente.

1. Recibos domiciliados que correspondan, como emisor, a organizaciones no gubernamentales (ONG) registradas en la Agencia Espaiiola de Cooperacion y los recibos de colegios,
guarderias y universidades cargados durante el mes. Debera tratarse de centros docentes espafoles (plblicos, privados y concertados, quedando excluidos los gastos de academias
particulares, colegios profesionales o gastos distintos a los de escolarizacion). Tampoco se incluiran los gastos en concepto de posgrados, masteres y doctorados. Operaciones de
compra realizadas a crédito incluidas en la liquidacion del mes, con las tarjetas modalidad Classic, Oro, Premium, Platinum y Shopping Oro cuyo contrato esté asociado a esta cuenta,
en los establecimientos comerciales de alimentacion incluidos y que podra consultar en la pagina www.bancosabadell.com/cuentaexpansionplus. Minimo 5 euros y hasta 50 euros al
mes.

2. Para tener acceso a esta retribucion, los titulares deben tener un saldo medio mensual en el banco superior a 30.000 euros en recursos, calculado como la suma de saldos del mes
anterior de: cuentas a la vista, depdsitos, renta fija a vencimiento, seguros de vida-ahorro, fondos de inversion, valores cotizables y no cotizables, planes de pensiones, planes de
prevision de EPSV y BS Fondos Gran Seleccion. No se tendré en cuenta para el computo del saldo medio el saldo existente en esta Cuenta Expansion Plus PRO ni en ninguna otra de las
mismas caracteristicas en la que los titulares sean intervinientes. Si se tendra en consideracion el nimero de cotitulares, por lo que el saldo minimo existente en la entidad como
requisito seré el tomado proporcionalmente para cada cotitular. No se remuneraran los saldos durante el primer mes de vida de la Cuenta Expansion Plus PRO.

En caso de que no se alcance por parte de los titulares el saldo minimo que da derecho a la retribucion de la Cuenta Expansion Plus PRO, la liquidacion se realizara al 0% por este
concepto.

Rentabilidad: para el tramo de saldo diario que exceda los 10.000 euros: 0% TIN. Para el tramo de saldo diario desde O hasta un maximo de 10.000 euros: 2,919% TIN, 1,9910% TAE
(calculada teniendo en cuenta los dos tipos de interés para el supuesto de permanencia del saldo medio diario durante un afio completo). Ejemplo de liquidacion en un aio: saldo en
cuenta de 15.000 euros diarios, saldo diario sobre el que se remunera: 10.000 euros; frecuencia 12 (mensual); intereses liquidados en el ano: 291,90 euros.
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PREMIOS: PRIMERO: 3.600 € SEGUNDO: 1.800 € TERCERO: 1.200 € Accésit ENFERMERIA JOVEN: 1.000 €

Los premios se concederan al autor o autores que mejor contribucion aporten a la investigacion y trabajos cientificos de Enfermeria y cumplan las siguientes

BASES

DENOMINACION: Titulo “Certamen Nacional de Enfermeria Ciudad de Sevilla”. 6 JURADO: Sera Presidente del Jurado el del Colegio de Enfermeria de Sevilla o persona

OBJETO: Los premios se concederan a estudios monograficos o trabajos de investigacion
de Enfermeria, inéditos y que, con anterioridad, no se hubiesen presentado a ninglin otro
Premio o Certamen de esta misma naturaleza, que se presenten a este Certamen de acuerdo
a las Bases del mismo. No seran objeto de estos premios los trabajos subvencionados por
otras entidades cientificas o comerciales, ni las tesis doctorales presentadas a tal fin. EL
Certamen se amplia con un Accésit denominado “Enfermeria Joven” y dotado con 1.000 €.
Se otorgara al estudio monografico o trabajo de investigacion inédito de los presentados
al Certamen por profesionales de enfermeria colegiados que hubiesen terminado los
estudios universitarios hasta cuatro afos anteriores a la presente convocatoria, debiendo
presentar documento que acredite el afio de finalizacién de los estudios de enfermeria. Un
mismo trabajo no se podra presentar, conjuntamente, a los Premios y al accésit. Cualquier
colegiado que cumpla los requisitos indicados en el parrafo anterior, podra optar por alguna
de las dos modalidades. En el caso de presentarse para el “Accésit Enfermeria Joven”,
habra de hacer constar expresamente en el sobre cerrado el lema: “Certamen Nacional
de Enfermeria Ciudad de Sevilla. Accésit Enfermeria Joven”. Con el fin de cumplimentar el
objeto de los premios del Certamen Nacional de Enfermeria “Ciudad de Sevilla”, el autor o
primer firmante de cada trabajo debera presentar en la documentacion establecida en el
punto 9 de estas bases, una declaracion responsable de que el trabajo es inédito y no ha
sido anteriormente presentado en ningun evento o publicado en cualquier otro medio. Del
mismo modo, no tendran la consideracion de trabajos inéditos actuaciones consistentes
en pequenas variantes o modificaciones sobre el titulo o el contenido de cualquier trabajo
anterior conocido o publicado por el mismo autor.

DOTACION: La dotacion econdmica seré de 3.600€ para el trabajo premiado en primer lugar;
1.800 € para el premiado en segundo lugar y 1.200 € para el premiado en tercer lugar y
Accésit Enfermeria Joven 1.000 €.

PRESENTACION: Los trabajos que opten a este Certamen deberan ser presentados
dentro de los plazos que cada Convocatoria anual marque, no tendran limitacion de
espacio y acompanaran Bibliografia. Se presentaran por triplicado, en tamano D.I.N. A-4,
mecanografiados a doble espacio por una sola cara y encuadernados. Incluirdn en separata
un resumen de los mismos, no superior a dos paginas.

CONCURSANTES: Solo podran concurrir profesionales en posesion del Titulo de Graduado o
Diplomado en Enfermeria que se encuentren colegiados.

en quien delegue. Seis vocales, cada uno de los cuales representara: al Colegio de Sevilla,
Consejeria de Salud de la Junta de Andalucia y cuatro Vocales del profesorado de la Facultad
de Enfermeria o sus unidades docentes y centros adscritos. Todos los miembros del Jurado
seran Graduados o Diplomados en Enfermeria. Actuard como Secretario, el del Colegio de
Enfermeria de Sevilla, con voz pero sin voto. El Jurado serd nombrado anualmente.
INCIDENCIAS: El hecho de participar en este Certamen supone la aceptacién de las Bases.
DECISION DEL JURADO: Los concursantes, por el simple hecho de participar en la
Convocatoria, renuncian a toda clase de accion judicial o extrajudicial contra el fallo del
Jurado, que sera inapelable. Los premios no podran quedar desiertos ni ser compartidos
entre dos 0 mas trabajos.

DOCUMENTACION: Los trabajos seran remitidos por correo certificado con acuse de recibo o
cualquier otra empresa de carteria, al Colegio Oficial de Enfermeria de Sevilla, Avda. Ramon
y Cajal, 20-Acc. (41.005 Sevilla), en sobre cerrado con la indicacion “XXXIII CERTAMEN
NACIONAL DE ENFERMERIA CIUDAD DE SEVILLA". No llevaran remite ni ningdn otro dato
de identificacion. En su interior incluira: El trabajo conforme se indica en el punto 4° de
estas bases, firmado con seuddnimo; sobre cerrado, identificado con el mismo seudénimo
incluyendo nombres, y direccion completa de autor o autores, teléfono de contacto del 1°
firmante, certificado de colegiacion reciente y curriculum vitae de la totalidad del equipo si lo
hubiere. Los trabajos presentados omitiran obligatoriamente referencias a localidad, centro
o cualquier apartado, que pudiera inducir a los miembros del jurado a la identificacion, antes
de la apertura de las plicas, de la procedencia o autores de los mismos.

PROPIEDAD DE LOS TRABAJOS: Los trabajos que se presentan en el certamen quedaran en
propiedad del Colegio de Enfermeria de Sevilla, que podra hacer de ellos el uso que estime
oportuno. En caso de publicacién de algun trabajo, habra de hacerse mencion a su autor. Los
autores premiados solicitaran autorizacion por escrito a este Colegio para su publicacién
en otros medios, con la dnica obligacion de mencionar que ha sido premiado en el “XXXIII
Certamen Nacional de Enfermeria Ciudad de Sevilla".

TITULAR DEL PREMIO: Sera Titular del importe de los premios quien aparezca como Unico o
primer firmante del trabajo.

Podran optar al mismo los trabajos presentados hasta el 31 de octubre de 2017. Los premios
seran comunicados a sus autores o primer firmante por el Secretario del jurado, mediante
correo certificado. El fallo del jurado se hara publico el dia 15 de diciembre de 2017.

PREMIADOS 2016

1° Premio: Manuel Luque Oliveros (Sevilla)
2° Premio: José Antonio Sanchez Miura (Sevilla)
3° Premio: Luis Alfonso Aparcero Bernet (Sevilla)

Patrocina

°Sabadell

Accésit Enfermeria Joven: Alba Elena Martinez Santos (Madrid)




