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EDITORIAL

Acceso universal a la salud
y enfermeria

Ipasado 7 de abril se celebraba el

Dia Mundial de Salud. Este surge

delaOrganizacién Mundial dela

Salud (OMS), yse viene celebran-

do desde 1950 bajo la premisa de
que todas las personas deben poder hacer
efectivo su derecho al grado méximo de sa-
lud que pueda lograr. Cada afio la OMS elige
un tema especifico con la intencién de des-
tacar un problema de interés general. En la
edicién de 2018 se adopt6 el lema ‘Salud para
todos con la cobertura sanitaria universal’,
con el que se pedia a los lideres mundiales
que se comprometan a adoptar medidas
concretas para promover la salud de todas
las personas.

Laprofesion enfermera tiene un papel fun-
damental y determinante en los cuidados y
la promocién de la salud, por lo que el acceso
universal a ésta pasa indiscutiblemente por
potenciarlalaboryautonomiadelosenferme-
ros/as. Asilo reivindic6 el Consejo General de
Enfermeria, destacando el papel fundamen-
tal de los profesionales “que por su formacion,
nimero y cercania son clave en el cuidado de
los ciudadanos en todas las etapas de la vida
tanto en los paises desarrollados como en
aquellos en vias de desarrollo”. Y de este modo
sale a relucir de nuevo la importancia de que
de unavez por todas la prescripcién enferme-
raseaunarealidad en Espafa.

Segtin los ultimos datos del Ministerio
de Sanidad, en nuestro pais trabajan 30.000
enfermeros en la red de Atencién Primaria.
Estos profesionales velan a diario para que
la Sanidad Publica pueda dar respuesta a las
necesidades de la poblacién. Sin embargo,
el sistema se ve amenazado por carencias
como la escasez de profesionales sanitarios,
elincorrecto desarrollo delaespecializacion
de enfermeria familiar y comunitaria o la
irrupcién de la llamada ‘farmacia comuni-
taria’, a través de la cual algunas comunida-
des auténomas trabajan en la derivacién de
la atencién hacia establecimientos privados
como farmacias.

Mientras tanto, la enfermeria sigue dan-
do pasos hacia delante, y este mes nos he-
mos encontrado con una buena noticia. Los

enfermeros/as ya pueden denunciar una
agresion de forma sencilla a través del nuevo
Observatorio de la Organizacién Colegial de
Enfermeria.

En este nimero de nuestra revista, os
traemos éxitos asistenciales einvestigadores
de colegiados sevillanos. Es el caso de Anto-
nio Moreno-Guerin Bafios y Enrique Pérez-
Godoy Diaz, dos enfermeros sevillanos que
desde hace afios trabajan en el campo de la
Geriatriay Gerontologia, yque enlos tltimos
meses han cosechado tres reconocimientos
en congresos cientificos.

Siguiendo en el campo de lainvestigacion
hemos entrevistado a José Ramoén Toro-L6-
pez, quien nos ha hablado de un trabajo que
él y otros comparfieros del Virgen Macarena
han realizado sobre el sindrome mielodis-
plasicoyla contaminacién ambiental.

Ademds también nos hacemos eco de la
presencia sevillana en el XIV Congreso de la
Sociedad Espafiola de Contracepcién, cele-
brado en Alicante el pasado mes de marzo.

Y haciendo balance de nuestra actividad
formativa, hablamos sobre un curso de ci-
rugia menor impartido en la sede colegial,
y sobre la visita de los alumnos del ‘Experto
Universitario en Urgencias y Emergencias’
alParque de Bomberos Sur pararealizar una
préctica con instrumental de rescate con
bomberos del Ayuntamiento de Sevilla.

En el terreno de la cooperacién nos acer-
camos al Centro Santa Angela de la Cruz de
la Asociacién Espafiola de Familias de Per-
sonas con sordoceguera (APASCIDE), donde
Dolores Romero Chacén, presidenta de la
asociaciénydirectoradel centro; y Olga Diaz
Villa, directoradelaunidad de estancia diur-
na, nos ensenan las instalaciones.

También hemos visitado el Centro de Sa-
lud Amate, donde el enfermero Luis Apar-
cero colabora con la Fundacién Mornese en
el proyecto ‘Td puedes’. A través de éste, la
enfermera Anabel Beato imparte un curso
de atencién y cuidados en geriatria dirigido
amujeres en situacién de vulnerabilidad del
distrito Cerro-Amate.

Sin duda la actividad enfermera estd mas
activaque nunca en todas susfacetas.m
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EL COLEGIO TE PROTEGE

CON EL UNICO SEGURO -INCLUIDO EN LA CUOTA- QUE CUBRE A 1¢7
RIESGO TODAS LAS ACTIVIDADES PROFESIONALES 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

PRIMERO: 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 reclamacion podra suponer
que la pdliza no cubra siniestro

SEGUNDO: El colegiado cumplimentard 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. Serd necesario cumplimentar
todos los datos solicitados.

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

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

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

(*) Hospitales y centros de salud piblicos, Hospitales y centros privados, Hospitales y centros concertados con el SAS,
Residencias de mayores y Centros sociosanitarios pablicos, concertados y privados, Compaiiias 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 pablica.

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 Ordenacion de las Profesiones Sanitarias, incluyendo la actividad docente, terapias alterna-
tivas y “piercing” M Cobertura por inhabilitacién 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. Ml Posibilidad de contrademanda o reclamacion a contrario frente a denuncias infundadas, teme-

rarias o con mala fe.

PROFESION

LAS ENFERMERAS YA PUEDEN DENUNCIAR
UNA AGRESION DE FORMA FACIL A

TRAVES DEL NUEVO OBSERVATORIODE LA
ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA

Esta iniciativa cuenta con un sistema de comunicacion y registro de agresiones unificado de
modo que todos los enfermeros espanoles puedan comunicar su agresion de forma facil a

través de un formulario

REDACCION

HHE Las agresiones a los profesionales
sanitarios en general, y a las enferme-
ras en particular, constituyen un grave
problema para la sociedad. De hecho,
en los tltimos afios se ha incrementa-
do de manera significativa el nimero
de actos violentos dirigidos contra pro-
fesionales delasalud. El dltimo estudio
realizado por el Consejo General de En-
fermeria reflejaba que 1 de cada 3 en-
fermeros habia sufrido unaagresién en
nuestro pais. Ahora, para profundizar
en las circunstancias y el alcance real
de este problema, la Organizacién Co-
legial de Enfermeria ha decidido poner
en marcha el Observatorio Nacional de
Agresiones a Enfermeros y Enfermeras.
“Es un tema que nos preocupa mucho
desde hace afos y resulta terrible cada
noticia de un compaiiero que sufre ata-
ques en su puesto de trabajo”, expone
Florentino Pérez Raya, presidente del
Consejo General de Enfermeria (CGE).
Esta iniciativa cuenta con un siste-
made comunicaciényregistrodeagre-
siones unificado de modo que todoslos
enfermeros espafoles puedan comu-
nicar su agresion de forma facil y a tra-
vés de un formulario. El documento de
registro de agresiones se puede relle-
nar de manerardpida en laweb el Con-
sejo General de Enfermeria a través del
siguiente enlace: http://www.conse-
jogeneralenfermeria.org/formulario-
incidentes. “Gracias a este Observato-
rio centralizaremos todos los datos de
agresiones a nivel nacional y podre-
mos realizar un informe anual de la
situaciéon que nos permita tomar me-
didas al respecto”, aclara Pérez Raya.
Ademads, desde el la Organizacién Co-
legial piden colaboracién a hospitales,
centros de salud e instituciones para
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quejuntos puedanelaborarunregistro
ylas enfermeras puedan ampararse en
las coberturas recogidas en las Pélizas
de Responsabilidad Civil (asistencia
juridica como consecuencia de agre-
sidn fisica sufrida por el enfermero) y
tener el apoyo institucional y juridico
de su correspondiente Colegio Oficial
de Enfermeria.

Esta medida se pone en marcha
tras la reunion llevada a cabo entre los
maéximos representantes de los conse-
jos generales de enfermeros, médicos,
farmacéuticos y dentistas y los interlo-
cutores policiales sanitarios —de Poli-
ciaNacionaly Guardia Civil-, que tenfa
como fintltimo establecer una politica
de seguridad coordinada para garanti-

zar la méxima seguridad en la sanidad
espanola. Y es que todos coincidieron
enqueesnecesariofrenarlalacradelas
agresiones al personal sanitario, ya que
ademads de su repercusion en la salud
y seguridad de los profesionales afec-
tados, tiene capacidad para incidir de
manera negativa en el desempefio de
laactividad sanitariayenlacalidad del
servicio asistencial que prestan a toda
laciudadania.

Ademads, desde la Organizacién Co-
legial de Enfermeria se van a poner en
marcha estrategias de Formacion Con-
tinuadayse establecerdun Plan de Pre-
vencién de Agresiones a enfermeras
que se ird comunicando de forma pro-
gresivaalolargodel afio.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

Ulceras por presién,
heridas crénicasy
quemaduras

* Fechas:21,22,23y24 demayo

= Horario: De 09:30h a 14:00 h
yde17:00h a20:00h

= Horas lectivas: 40

= Nimero de alumnos: 45

= Organiza: Colegio Oficialde
Enfermeria de Sevilla

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

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

* Inscripcién: 07 y 08 de mayo

» Admision: 10 de mayo

Técnicasde
inmovilizacion, yesosy
vendajes funcionales

1]

» Fechas: 21,22,23y24 demayo

= Horario: De 09:30h a 14:00h
yde17:00ha20:00h

= Horas lectivas: 40

= Nimero de alumnos: 45

= Organiza: Colegio Oficialde
Enfermeria de Sevilla

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

* Inscripcién: 07 y 08 de mayo

= Admision: 10 de mayo
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Atencion de Enfermeria
ante las urgencias
hospitalarias

* Fechas: 04,05,06y07 dejunio

= Horario: De 09:30h a 14:00h
yde 17:00ha20:00h

= Horas lectivas: 40

= Nimero de alumnos: 45

= Organiza: Colegio Oficialde
Enfermeria de Sevilla

» Patrocina: FundaciénI.C.O.E.S.

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

* Inscripcion: 21y 22 de mayo

» Admision: 24 de mayo

Cirugia menor para
Enfermeria. Suturasy
reparacion de heridas

* Fechas: 04,05,06y07 dejunio

* Horario: De 09:30h a14:00 h
yde17:00ha20:00h

= Horas lectivas: 40

= Nimero de alumnos: 45

* Organiza: Colegio Oficialde
Enfermeriade Sevilla

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

* Inscripcion: 21 y 22 de mayo

» Admision: 24 de mayo

Viagra cumple 20
. anos

: WM Hacedosdécadas

¢ nacialafamosapastilla

: azul contraladisfuncién
eréctil. Enmarzo de 1998

: fue Estados Unidos el

: primer pais en aprobar su

: venta. Unmes mas tarde

¢ laUnién Europeaautorizé
su comercializacién,y

: ennoviembre del mismo

. afoempezariaallenarlas

i estanterfas de las farmacias
: espafiolas. Actualmente

: sonmasde 65 milloneslas

¢ recetas dispensadas en todo
¢ elmundo.

Sildenafilo, de nombre

: genérico, supuso uno

¢ delosavances médicos

: masrevolucionarios en el
campo delasrelaciones

: sexuales, sefiala 20

¢ Minutos. La apariciénla

¢ Viagra, el primer farmaco
contrala ‘impotencia’,

¢ hizo que aumentasen las

: visitas al urélogoy quelas
interesadosllenasen de

¢ largas colaslas farmacias.

Elnacimiento de

: estefdrmacose produjo

¢ deunaforma curiosa.

: Pfizer, lacompafiia

: compaiiafarmacéutica

. quelodesarroll6, estaba

¢ realizando un ensayo

: deunmedicamento

¢ contralahipertension

¢ ydecidi6 suspenderlo,

¢ pero cuando pidié alos

: participantes en el estudio
. quedevolvieranlas pastillas :
i queleshabian sobrado,

FUE NOTICIA

: muchos senegaron, porque
estaban experimentando

i erecciones que muchos casi
nirecordaban, senala 20

: Minutos.

Lacompafiaempezoé a

: Nuevos avances en
: la prevencion del
: cancer colorrectal

. MM Segun publicaen

¢ diarioABC, entreel30yel
: 40 por ciento delos tumores :
colorrectales en pacientes
. con colonoscopias libres

¢ depdlipos se originan

: apartirde pdlipos se

: originanapartir de

: pélipos ‘ocultos’ en el

: cifrado, einvestigadores
estadounidenses han

: encontrado el porqué.

El citado diario senala

que segtn el director de

. lainvestigacion, “algunos

: poliposse encuentran

: incrustados enla superficie
. del colon. Unos pélipos

i que, ademds pueden ser

: planosyestar recubiertos.

¢ Elresultado es que son muy
¢ dificiles de detectar”.

Conel objetivo de

¢ encontrarunaformade

detectar estos casos, la

. investigacion se centr6 en

. analizarlacomposicién

: genética de estos polipos

: pudiendo observar que, a

: diferenciadelo que ocurre
. conlos ‘visibles’,1a carga

: mutacional es muy baja,

: concretamente sélo hayun
. genmutado, el ‘BRAF".

Losinvestigadores

: concluyeron el estudio

: sefialando que para

. detectar estos polipos

¢ habriaquerealizar un test
¢ diagnéstico paralocalizar
: . enlasmuestrasfecalesla

i trabajar paraperfeccionarlo :
: yhacer de élunremedio
contrala ‘impotencia’,

¢ ydespués de unas

. inversiones millonariasy
¢ casicincoafos de trabajo
. el citrato de sildenafil, que
i secomerciariacomouna

¢ pastilladecolorazulen

: formaderomboycon el

. nombre de Viagra.m

posible mutacioén del gen

: ‘BRAF’, sefialaABC.m

Sélo se conocen la
. mitad de los casos de :
. bipolaridad

BN Casiel 2,6 por ciento

delapoblacién mundial,

: ymésdeunmillén de

: espanoles sufren trastorno
¢ bipolar, sefiala Diario

. Informacién. El portalweb
: MedlinePluslo define como
: “Unaenfermedad mental

: severa.Las personas que

: lasufren experimentan

: cambios de dnimo poco

¢ comunes. Pueden pasar

. deser muyactivosyfelices
: asentirse muy tristesy

: desesperanzados.Y, asf,

. empezar el ciclo otra vez.

¢ Frecuentemente tienen

: estados de dnimo normales
' entreunoyotrociclo. A

. lassensaciones de euforia

. yactividad selesllama

¢ manias.Alasdetristezay

. desesperanzaselesllama

: depresion”.

Segtin sefala el citado

diario, se trata de la sexta
: causadediscapacidad

: enelmundo, pero pese

. aellotodavia existe un

: grandesconocimiento en
¢ torno aesta patologia. E1

. diagnéstico tarde unos

: cincoanosenllegar,yla

: mitad delos diagnosticados
: nosesometena ningin

i tratamiento.

Diario Informacion

apuntaa que el diagndstico
. precozes fundamental

. paraprevenir el deterioro

: fisicoy cognitivo asociado

. altrastornoymejorarla

. calidad devidade quienes :
. lopadecen. Asi, laentrevista :
: clinicaesunaherramienta
¢ fundamental.

Los expertos sefialanque :

: alrededor del 50 por ciento

delas afectados abandonan
¢ lamedicacién cuando se :
i encuentrabien. El problema :
: estdenque el paciente :
: no estd convencido de su
: bipolaridady no puede

creerse que pueda tener

! nuevos episodios.

Ademds, estos apuntan

: aquelas consecuencias
mds graves sociales,

. econémicas, afectivas

¢ yfamiliares, mds quela

: propiaenfermedad, publica
. Diario Informacion.

“Deun problemade

: salud que esindudable que
existe, las consecuencias

: sontremendas. Cercade

: un 18 % delas personas

: contrastorno bipolar se

¢ suicida, es unaburrada. :
: Estoesdebido alasituacion, :
: alafaltadeposibilidades

. deseguir desarrollandose,
¢ ahuirdelsufrimiento”, ha
: subrayado enunaentrevista :
: aEfe.Deeste modo,aunque :
. eltratamiento fundamental :
: delaenfermedad contintia
: siendo farmacoldgico, la

. psicoeducacién es muy

. importante.m
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COLEGIO

ALUMNOS DEL EXPERTO
EN URGENCIAS Y
EMERGENCIAS VISITAN

UN PARQUE DE BOMBEROS

La actividad tenia el objetivo de mostrar a los alumnos como se debe actuar ante un rescate
en un incendio

REDACCION: JULIATRIVINO

B El pasado 7 de abril, un grupo de
alumnos de la XXIV edicién del ‘Exper-
to Universitario en Urgencias y Emer-
gencias’, visitaba el Parque de Bombe-

ros Sur para realizar una practica con
instrumental de rescate con bomberos
del Ayuntamiento de Sevilla.
Acompanados por el director del
curso, Alfonso Yanez, fueron recibidos
por el equipo de guardia y el personal

08 ENFERMERIA DE SEVILLA MAYO 2018

docente, que les dieron nociones teéri-
casy prdcticas sobre rescates.

ELEJERCICIO ESTRELLA

Unadelasactividadesmésesperadas,y
con mayor dificultad, fuela simulacién

deunasalidaaunincendio en un edifi-
cio. El parque, ubicado en ‘Las 3000 Vi-
viendas’, cuenta con una construccién
de un edificio totalmente a oscuras en
el que practicanlosbomberos.

Los alumnos, debian salir del edifi-
cio en un tiempo de entre ocho y diez
minutos, y para ello debian servirse de
laorientaciényel tacto.

El director del curso sefiala que, a
pesar de que asi sea en las peliculas,
el humo que se genera en un incendio
no es blanco, es totalmente negro de-
bido a la combustién de pldstico. Esta
circunstancia empeora la situacién, y
ademads se le sumala toxicidad del aire.

El humo que se genera en
un incendio no es blanco,
es totalmente negro
debido a la combustiéon
de pldstico

Apuntaba ademds, que la mayoria de
las muertes en incendios se producen
por la inhalacién de gases téxicos y no
por quemaduras.

En el marco de esta actividad, los
profesionales de la extincién de incen-
dios dieron ciertas pautas a tener en
cuenta durante el tiempo de respues-
ta de los bomberos, que enla ciudad de
Sevilla es de cuatro a seis minutos.

Lo primero que apuntaban es que
hay que tener claro que el principal
objetivo es salvar la vida y no los ob-
jetos por valiosos que sean. En el caso
de un incendio en un edificio aconse-
jan permanecer en una habitacion se-
gura con pafos mojados debajo de la
puerta y las ventanas cerradas, para
impedir la rdpida propagacién del in-
cendio. Afirmaban que la situacién
puede ser viable hasta pasados los 20
minutos.

Es importante también tener me-
dios para poder comunicarse y propor-

COLEGIO

cionar la ubicacién exacta a los profe-
sionales, asi el rescate serd mds facil y
rapido.

Hay que tener claro que el
principal objetivo es salvar
la vida y no los objetos

También advertian de que nunca
hay que huir en el sentido de las llamas
y, por ello, tampoco hacia pisos supe-
riores, ya que el humo ird en esa direc-
ci6n, “y mucho menos usar un ascen-
sor”, apuntaban.

OTRAS ACTIVIDADES

Losalumnos del experto también prac-
ticaron el rescate en altura con una ca-
milla nido, y realizaron un ejercicio de
extincién de incendios en una caldera
con extintores. Debian realizar peque-
fias rafagas al centro de la llama para
que se pudierasofocar.m
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COLEGIO

CIRUGIA MENOR PARA ENFERMERIA

El Colegio de Enfermeria de Sevilla acogio el pasado mes de abril un curso sobre cirugia
menor para enfermeria especializado en suturas y reparacion de heridas

REDACCION

HE Como cada afio el Colegio de En-
fermeria de Sevilla, en colaboracién
con la Escuela Internacional de Cien-
cias de la Salud, acogi6é un curso de for-
macién continuada titulado ‘Cirugia
menor para enfermerfa. Suturas y re-
paraciénde heridas’.

Impartido por el profesor Carlos Ji-
ménez Galvan, laformacionteniael ob-
jetivo de conseguir que el alumnado, al
final de ella, fuese capaz de reconocer
ytransferir asu préactica profesional los
conocimientos, habilidades, actitudes
y procedimientos adquiridos durante
el curso sobre las distintas técnicas ba-
sicas de la Cirugia Menor y asi introdu-
cirlas en la practica de técnicas especi-
ficas, teniendo en cuenta los aspectos
legales en el campo dela cirugia menor.

Segun el docente, la importancia de
la realizacién de este curso radica en
aprender a realizar técnicas concretas
delaformamadssegura parael paciente
ycontodaslas garantiaslegales.
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El curso es de caracter teérico-préc-
tico, y aunque los alumnos vienen in-
troducidos “se llevan sorpresas porque
hay cosas que desconocen. Sobre todo
irresponsabilidades o imprudencias
que hacen o responsabilidades que se
asumenynosedeberiaasumir”,apunta
conductor delaformacién.

Este sefiala que la parte mas espera-
dadel cursoviene conla practica, cuan-
do los alumnos pueden comprobar que
saben aplicar las técnicas aprendidas e
inclusolas mejoran.

En perfil de los alumnos asistentes
fue muy heterogéneo. “Enfermeros en
paro, que trabajan y quieren aumentar
laformacién porque practican estas téc-
nicas, otros con escasa experiencia pro-
fesional e incluso algunos que trabajan,
porquenosabenddndetrabajaraneldia
de mananay prefieren estar preparados
en todo”, sefialaba Carlos Jiménez. A lo
largo de los cuatro dias en los que se ex-
tendio el curso, el alumnado pudo ade-
mads resolver dudas concretas que se les
presentan en el &mbito de trabajo.m

PROFESION

LA UNIDAD DE CIRUGIA MAXILOFACIAL
DEL VIRGEN DEL ROCIO PONE EN MARCHA
UN HOSPITAL DE DIA

Personal de enfermeria, especialmente formado en los cuidados, atiende a los pacientes en
cuatro sillones en la misma planta de hospitalizacion

REDACCION

BN Segun informan desde el Hospital
Universitario Virgen del Rocio (HUVR),
alrededor de 200 pacientes han podido
ya resolver su problema de salud en el
areadela Cirugia de Cabezay Cuello sin
necesidad de ingreso en el nuevo Hos-
pital de Dia de Cirugia Oral y Maxilofa-
cial, que se ubica en el Hospital de Reha-
bilitacién y Traumatologia del HUVR.
Setratadeunainiciativainnovadoraen
su campo, hasta el punto de ser el pri-
mer espacio hospitalario de acto tinico
sin ingreso orientado a pacientes con
una patologia que afecte a la cavidad
oral o un traumatismo facial en el Siste-
ma Sanitario Piblico de Andalucia.

Lasalahabilitada, enhorariode8a22
horas, dispone de cuatro sillones aten-
didos por personal de enfermeria espe-
cialmente formado en los cuidados, al
integrarse en la misma planta de hospi-
talizacion. El objetivo es atender a entre
25y 30 pacientes al mes con un mayor
grado de confortabilidad, adaptdndose
a las rutinas de los propios pacientes y
susfamiliaresymanteniendolasgaran-
tiasde unaasistenciade calidad.

Entre ellos, se encuentran las per-
sonas fragiles que esperan algtn tipo
de actuacidén quirtrgica en la cavidad
bucal. Por ejemplo, quienes presen-
tanun sindrome metabdlico severo de
alto nivel de complejidad, un trastor-
no severo de su coagulacion o toman
un tratamiento inmunosupresor por
haber recibido un trasplante. La idea
es poder ofrecerles una atencion es-
pecializada, concentrada en el tiempo
y eficaz a la vez que agil, para que in-
terfiera lo menos posible con sus otros
problemas de salud.

El segundo grueso de pacientes que
sebeneficiadel Hospitalde Diaeselque
padece un traumatismo facial de baja
energia cinética. Dicho de otro modo,
los accidentes de trafico y otros agen-

tes traumadticos generan
una transmisiéon de energia
cinética al lecho traumati-
zado, que se mide segtin su
capacidad de impacto, su-
perficie de contusién y velo-
cidad, que suelen ocasionar
un dafo fisico importan-
te. Sin embargo, el practica-
mente la mitad de los trau-
mas en la cara que ven los
profesionales en las Urgen-
cias del Hospital de Reha-
bilitacién y Traumatologia
responden a agresiones fisi-
casdebajaenergiacinética, que produ-
cen fracturas 6seas de distintos grados
pero con un minimo desplazamiento
deloshuesos.

En estos casos, los profesionales
realizan un seguimiento del paciente
mientras deciden si el problema pre-
cisard actuar quirdrgicamente, que
tradicionalmente requeria la perma-
nencia del paciente ingresado varios
dias. Sin embargo, gracias a la dispo-
nibilidad del Hospital de Dia, este se-
guimiento se realiza de manera am-
bulatoria y, en el caso que se decida
intervenirlo, accede al hospital de ma-
nera directa a través de su hospital de
dia, siendo frecuente darle el alta en el
mismo dia.

El tercer grupo objetivo es el de pa-
cientes con algin tipo de discapacidad
fisica o de retraso madurativo que pa-
san por un proceso infeccioso odon-
tolégico que requiere actuacién diag-
néstica o terapéutica en el dmbito
hospitalario. Habitualmente, estos pa-
cientes presentan dificultades incluso
para el diagnéstico de su padecimien-
to bucal y requieren, por este motivo,
alguna analgesia o anestesia general
de manejo hospitalario. Asi, en el Hos-
pital de Dia seles facilita estar acompa-
fiados por sus familiares en un entorno
mads agradable que la hospitalizacién

en cama tradicional antes de entrar en
quiréfano y, en un acto tinico, pueden
ser explorados e intervenidos.

Asusalida del drea quirurgica, vuel-
ven a estar junto a sus familiares hasta
queselespasael efecto delaanestesiay
superan un breve periodo de observa-
ci6én sin incidencias. Entonces, pueden
regresar a su domicilio con su proble-
made salud resuelto en el mismo dia.

Hasta la fecha, tantos los pacientes
fragiles como los que padecen algin
tipo de discapacidad o un traumatismo
de baja energia cinética tenian que per-
manecer ingresados en el hospital sim-
plemente para observarlaevolucién de
su proceso y la ausencia de complica-
ciones hasta que se programaba la in-
tervencién o se completaba el posto-
peratorio. Frente a ello, la experiencia
y formacién especializada de los ciru-
janos maxilofaciales y el personal de
la Enfermeria que los tratan ha hecho
posible crear un espacio donde los pa-
cientes se benefician de la atencién
hospitalaria que requieren pero sin los
inconvenientes de una hospitalizacién
reglada. Habitualmente, llegan a la
hora convenida, son revisados y espe-
ran su intervencién acomparnados por
sus familiares y unavezsalen de quir6-
fanoyseencuentranbien, regresanasu
domicilio en elmismo dia.m

MAYO 2018 ENFERMERIA DE SEVILLA 1"



LA PROVINCIA

. Area de Gestién
. Sanitaria Sur

. El Area de Gestion

. Sanitaria Sur de

. Sevilla homenajea a

- sus 115 profesionales

jubilados en 2017

: MM Elsalén deactos del Hospital

. Universitario de Valme acogi6

i unaceremonia parahomenajear

¢ alos 115 profesionales del Area de
Gestion Sanitaria Sur de Sevilla que,

: enelultimo afio, se han despedido

: desulugar de trabajo por motivo

. dejubilacién. Presidido porla

. delegada territorial de Igualdad,

: Saludy Politicas Sociales, M@ Angeles

. Fernandez, a través de este acto se

. harendido un sentido homenaje a

i susprotagonistas, agradeciendo el

: esfuerzo al que han dedicado parte de
. suvida para contribuir con sulabora

: lamejora dela Salud delos ciudadanos
: deldareasur dela provincia.

: Estos profesionales han desarrolla-
: dosutrabajo tanto en atencién prima-
: riacomo en atencién hospitalaria en

¢ elmarco delaestructura organizativa
de dreasanitaria. Concretamente, los

: distintos centros de procedencia estan
: distribuidos porlas comarcas dela Sie-
: rraSur, laCampinayla Vega del Gua-

. dalquivir. En hospitalaria estd Valme,

: ElTomillarylos centros periféricos de
: especialidades en Morén, Alcald de

i GuadariayDos Hermanas. Mientras

i queenatencion primaria, existen un

: total de 33 centros de salud repartidos
: porlos municipios que integran las

. siguientes Zonas Basicas: Alcald de

Guadaira, Dos Hermanas, Arahal, Las
Cabezas de SanJuan, Lebrija, Los Pala-
cios, Montellano, Morén de la Frontera
: yUtrera.

Delos 115 profesionales que

: dijeron adi6s simbélicamente a su

trayectoria profesional en el Area de
Gestion Sanitaria Sur de Sevilla, 85
corresponden a atencién Hospitalaria
y30aatencion primaria. En su

: conjunto, y por categorias, el grupo

. mas numeroso de personas jubiladas
. eselde Enfermeria (50 profesionales),
: seguido dela Direccién Médica (27
personas), de Servicios Generales

i (26 personas) y el dela Divisién

: Econémico-Administrativa (12

: profesionales).

Junto ala delegada territorial, la

: directora gerente del Area de Gestion
: Sanitaria Sur de Sevilla, Silvia Calzén,
. ysuequipo directivo dedicé palabras
: dereconocimiento poniendo en valor
: larelevanciadelos profesionales

i como el activo mas importante. Un

i acto cargado de emoci6ny con gran
poder de convocatoria, donde se

. intensificamas si cabe el sentimiento
. depertenencia en compafiia de

: numerosos compafieros y familiares.

La ceremonia cont6 con una

. extraordinaria interpretacién

¢ musical: laactuacion de un Cuarteto

: de Cuerdaformado por alumnado del
. Conservatorio Profesional ‘Francisco
¢ Guerrero’, de Sevilla. Rodrigo Moyay
: Carmen Vazquez al violin; mientras
que Antonio David Moreno ha

: participado con Violay Gabriel Fued

: Cordova con Violonchelo.

Trasrendir homenaje ala

. trayectoria profesional de cadauno

: delostrabajadores y proyectar un

: video entrafiable;la direccién hizo

. entrega de un obsequio que reconoce
: publicamentelaaportaciénala

sanidad ptuiblicay, al mismo tiempo, su
i paso por este drea sanitaria. m

. Distrito Sanitario

. Aljarafe Sevilla Norte

. Un estudio asegura

- que fumar cachim-

. bas es tan téxico

como el tabaco

: MM Elestudio del Distrito Sanitario

. Aljarafe Sevilla Norte ‘Determinantes
: familiaresyemocionalesen el

i consumo de tabaco (pipas de aguay
cigarrillos) y alcohol en adolescentes’,
: advierte de que fumar pipas deaguao
¢ cachimbas es tan téxico o incluso mas
. queeltabaco, segtin el responsablede
. investigacion a El Correo de Andalucia. :

El citado medio sefiala, que segiin

. losinvestigadores, el estudio “revela :
i quefumar pipas de agua entrelosjove- :
. nesseestd extendiendo en el tiempo.

¢ Lainvestigacion comenzo6 en 2013, con
. el objetivo de comprobar sierauna

: moda. Enaquel momento los jévenes

: fumaban cachimba desde tercero o

. cuarto de ESO, pero segiin explican ac-
¢ tualmente se prolonga hasta primeroy
: segundo de bachillerato.

Segun escribe el citado medio, los

. jévenes comienzan a fumar pipas de

i aguaporque consideran que esinocuo
: pero, como sefialanlos investigadores,
: “noesasi”.

En el trabajo han participado més

: de2000 alumnos de los institutos
Antonio de Ulloa, Miguel de Mafiara,
: ySanJosé delaRinconada entrelos 5
: quesehadetectadoqueelquefumaen :
: cachimba de formahabitual termina

: fumando tabaco, algo que incluso

: puedellevaral consumo de otras

: drogas. Porello, los profesionales

. hacen hincapié en que hay que

. comenzar ahacer campafias de

: concienciacion entre los escolares de

: 12 anos, para explicarles que esfalso

: quesu consumo seainocuo, yaque

. puedeliberarlos mimos componentes
: toéxicos que el cigarrillo, o incluso

: mayor cantidad, explica El1 Correo de

: Andalucia.m
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PROFESION

EL HOSPITAL UNIVERSITARIO VIRGEN DEL ROCIO

La inversidon en esta tecnologia de bajo campo, que se puede indicar a pacientes con valvulas
o implantes metalicos que no pueden someterse a una resonancia magnética, supera los

390.000 euros

REDACCION

EME El Hospital Universitario Virgen
delRocio harenovado un equipo de Re-
sonancia Articular, que a diferencia de
los equipos convencionales es de me-
nor tamafio y permite realizar la explo-
racién de maneramadscémodaparapa-
cientes que padecen claustrofobia, con
un disefio abierto. Ademas, al utilizar
tecnologia de bajo campo, tienen me-
nos contraindicaciones para la reali-
zaci6n del estudio. La inversién global
para su puesta en funcionamiento as-
ciende a393.250 euros.

De esta forma, se indica a personas
portadoras de vélvulas y con algunos
otros materiales metdlicos implanta-
dos, ya que se necesita utilizar una me-
nor dosis de radiofrecuencia, evitando
los eventuales efectos biolégicos aso-
ciadosalamisma (calentamiento de te-
jidos con altos indices de absorcién de
radiaciones—indice SARi), yalmuyalto
campo magnético (escasos, aunque
posibles efectos térmicos, cardiovas-
culares yneurales entre otros).

ElHospital Universitario Virgen del
Rocio incorporé su primer equipo de

; ERES ENFERMERO/A?

¢TESIENTES

ORGULLOSO DE
TU PROFESION?

i Quieres que se conozca tu labor

dentro del campo de la sanidad?

Sl ES ASI MANDA TU E-MAIL A

julia@ecoes.es

Resonancia Articular en 2002. Desde
entonces, los profesionales de la Uni-
dad de Radiodiagnéstico han realiza-
do mds de 45.000 exploraciones, con
claras ventajas para el paciente. Ade-
mas, este equipo ha permitido duran-
te 13 afios dedicar las maquinas de re-
sonancia de cuerpo entero al estudio
de otras patologias que son inequivo-
camente dependientes del alto campo
parasudiagnéstico.

La nueva Resonancia Magnética
Articular cuenta ademds con mayo-
res prestaciones que la anterior. En-
tre ellas, un imdan de 0,31 Teslas frente
a 0,2 Teslas del antiguo equipo, lo que
proporciona unasimagenes con mayor
resolucion; un mayor campo de vision,
permitiendo la exploracién de &areas
anatémicas mds extensas; mayor velo-
cidad enlaadquisicién delasimégenes
y menor tiempo de exploracién; y una
mayor confortabilidad para el pacien-
te, ya que la postura para explorar los
miembros inferiores necesita una me-
nor separacion de las piernas.

Ademads, el nuevo equipo permite
el empleo de contraste intravenoso y,
porlo tanto, facilitasu utilizacién en el

diagnéstico y seguimiento de la pato-
logia tumoral, lo que resulta de singu-
lar importancia al ser el Hospital Uni-
versitario Virgen del Rocio un centro
nacional de referencia (CSUR) para el
diagnéstico y tratamiento de sarco-
mas. Esta dltima circunstancia, posi-
ciona a la seccién de Radiologia Mus-
culo esquelética del Hospital como
candidata a ser centro de referencia
a nivel internacional, dada la preva-
lencia de este tipo de patologias y que
otros centros que cuentan con equi-
pos de Resonancia Articular estdn ha-
bitualmente orientados hacia la pato-
logia traumatolégica.m

Piensalo...
como profesional
de Enfermeria
Seguro gue
tienes mucho
que contar
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PROFESION

“Mujeres:

derribando

mitos,

construyendo

futuro”

El pasado mes de marzo se celebraba en
Alicante el XIV Congreso de la Sociedad Espanola

de Contracepcion

REDACCION

BN La Sociedad Valenciana de Contracepcion
y Salud Reproductiva fue la anfitriona en el XIV
Congreso de la Sociedad Espafiola de Contracep-
cion, celebrado en el Auditorio dela Diputacién de
Alicante desde el 7 al 9 de marzo.

Con ellema del congreso: ‘Mujeres: derribando
mitos, construyendo futuro’ se pretendia trans-
mitir “la fuerza que las mujeres han demostrado
para conseguir sus metas, mediante la adopcion,
entre otros muchoslogros, de unaanticoncepcién
eficaz y segura, dejando atras los mitos que son
barreras para el acceso a la misma y consiguien-
doasiunareduccién delniimero de embarazosno
deseadosyunamaternidad planificada segtin sus
necesidadesy deseos”.

Segun los organizadores, se pretendia dar una
visién dela situacion actual dela salud sexual yre-
productiva tanto en Espafia como en el mundo,
mostrar lo que los profesionales hacen, y cémo lo
desarrollan enla practica cotidiana.

Enel Congreso se mostraronlasnovedades que
seacercan al futuro en anticoncepcion, seahondé
en cuestiones cientificas y se hizo hincapié en la
vertiente social dela especialidad.

El encuentro conté con acreditados ponentes
que supieron transmitir sus conocimientos e in-
quietudesalaaudiencia, conlaqueinteracciond,y
lacual dej6 constancia de sus dudas y posiciones.

El evento, que se celebra cada dos afios, es un
foro donde profesionales sanitarios expertos en
materia de anticoncepcién hacen una puesta al
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Como no-
vedad este
afio en la
Asamblea se
aprobé la in-
corporacion
de personal
de enferme-
ria a la Junta
Directiva de
la Sociedad
Espaiiola de
Contracep-
cion

dia de los avances en el campo de la anticoncep-
ciénylasalud sexual yreproductiva.

Como novedad este afio en la Asamblea se
aprobé la incorporacién de personal de enferme-
ria alaJunta Directiva de la Sociedad Espaiiola de
Contracepcio6n, algo que estaba limitado exclusi-
vamente a médicos, sobre todo de familia y gine-
c6logos.

EXPOSICIONES SEVILLANAS

La presencia de profesionales sevillanos se hizo
notar en el XIV Congreso de la Sociedad Espafiola
de Contracepcion.

Pepa Espinaco Garrido, vocal matrona del Co-
legio de Enfermeria de Sevilla, present6 junto a
Cristina Olalla Dominguez Espinaco, David Espi-
naco Villalba, Pura De Tena Sereno y José Romén
Oliver, el p6ster titulado ‘Experiencia de 7 afios de
colocaciéon de implantes subcutdneos anticon-
ceptivos en adolescentes en riesgo de exclusion
social. Mejoraen su calidad devida’.

Por su parte, las autoras Maria Dolores Jiménez
Moreno, Laura Borrego Cabezas, Cristina Pedri-
nazzidelaHozyFatima Le6n Larios, presentaron
el trabajo titulado: ‘;Influye la carrera universita-
ria en las conductas sexuales y contraceptivas del
alumnado?’. Losresultados del estudio, publicado
recientemente en la revista ReproductiveHealth,
ponen de manifiesto cémo el alumnado univer-
sitario sigue teniendo lagunas de conocimientos
en torno a la sexualidad y contracepcién respon-
sable. Concretamente los datos presentados en el
congresoapuntanaquelosalumnos/asdelos gra-

Los alum-
nos/as de
los grados
en Ciencias
de la Salud
muestran
conductas
sexuales y
contracepti-
vas mds sa-
ludables que
los de otras
titulaciones

« Asistentes

de Sevilla al XIV
Congreso de la
Sociedad Espafola
de Contracepcion.

15 % Descuento para
Colegiad@s y familiares

Revision y Primera visita gratis

PROFESION

dos en Ciencias de la Salud muestran conductas
sexuales y contraceptivas mas saludables que los
deotras titulaciones.

Otro delos trabajos presentados por estas auto-
ras fue ‘Factores que favorecen el consumo de por-
nografiaen jovenes dela provincia de Sevilla'. Este
estudio, realizado con 211 jévenes de 23,4 afos
de edad media, refleja cémo el consumo de por-
nografia es comun entre los jévenes. Seis de cada
diez jovenes afirman haber consumido pornogra-
fia, siendo la edad media de inicio de consumo los
15,23 afios. Segtin afirman las autoras, el principal
motivo para suvisualizacién es ‘aprender’, por eso
se consideraimportante tener en cuentaquelos;jo-
venes estdn tomando lasrelaciones presentes enla
pornografia como referentes sexuales, por lo que
los contenidos educativos a esta edad deben abor-
dar los mitos y errores contenidos en la pornogra-
fia, afin de no crear expectativasirreales enlos jo-
venes, que puedan derivar en frustracién sexual.

La siguiente causa més comun es, como esti-
mulo paralamasturbacién. Nueve de cadadiezj6-
venes consume porno a través de internety gratis.
Los chicos, yaquellos que no tienen pareja, sonlos
que consumen maés este tipo de contenido. m

EleDenta

DOCTORA LOURDES CORDERO

Odontologia conservadora
Cirugia e implantes
Odontopediatria
Blanqueamiento

Estética dental

Protesis dental

Ortodoncia

954636203
cita@eledental.com
Pintor Amalio Garcia del Moral, 10
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PROFESION

M2 DEL ROCIO PEREZ GONZALEZ, NUEVA
DIRECTORA DE ENFERMERIA DEL HOSPITAL
UNIVERSITARIO VIRGEN DEL ROCIO

Sucede en el cargo a Juan Manuel Luque Ramirez, quien pasa a ser el nuevo director de
Planificacidon y Organizacion del hospital sevillano

REDACCION

B E Maria del Rocio Pérez Gonzélez es
la nueva directora de Enfermeria del
Hospital Universitario Virgen del Rocio
(HUVR), una vez ha sido resuelta la ter-
na propuesta por la Junta de Enferme-
ria. Sucede en el cargo a Juan Manuel
Luque Ramirez, quien tras nueve afios
de excelente gestién pasa a ser el nuevo
director de Planificacién y Organiza-
ci6én del Hospital Universitario Virgen
del Rocio.

Diplomada en Enfermeria por la
Universidad de Sevilla desde el afio
1983, es Experta Universitaria en Ges-
tién de Servicios de Enfermeria por la
UNED. M2del Rocio Pérez Gonzdlez co-
menz6 su actividad asistencial en 1983
en el Hospital Vigil de Quifiones de Se-
villa, donde obtuvo plaza en propiedad
enelafio 1988.

Anosdespués pasé aser personal es-
tatutario del Servicio Andaluz de Sa-
Iud (SAS), ocupando puestos de enfer-
mera asistencial en diferentes servicios
hospitalarios, como Endocrinologia,
Cardiologia, Respiratorio, Neurologia,
Medicina Interna, Pediatria, Cirugfa
General y Especialidades, Servicio de

A M?del Rocio Pérez Gonzélez, nueva direc-
tora de Enfermeria del Hospital Universitario
Virgen del Rocio (fotografia izquierda) y Juan
Manuel Luque Ramirez, director de Enfermeria
saliente y nuevo director de Planificacion y
Organizacion del Hospital Universitario Virgen
del Rocio [fotografia derechal.

Oncologia, Servicio de Nutricién y Uni-
dad de Dia de Oncologia.

También destaca su trayectoria en
la gestion de la Enfermeria, dado que
ha sido supervisora de Enfermeria del
drea hospitalaria Virgen del Rocio, asu-
miendo la supervisién de Cirugia Ge-
neral y Aparato Digestivo hasta 2009.
En este afio, fue nombrada subdirec-
tora de Enfermeria del Hospital Gene-
ral yArea, una actividad en la que se ha
mantenido hasta el momento actual,
enelquepasaaocuparel cargodeladi-
reccién de Enfermeria.

Paralelamente alaactividad asisten-
cial desarrollada, ha tenido una marca-
da trayectoria profesional vinculada a
la docencia de la Enfermeria, dado que
ha ejercido como profesora asociada
clinicadelaUniversidad de Sevilla, per-
teneciente al departamento de Enfer-
meria. En concreto, haimpartido clases
desde 1991 en el drea de Enfermeria Ge-

riatrica hasta diciembre de 2002, fecha
delcierredelaUnidad Docente del Hos-
pital Militar Universitario de Sevilla.

Ademads, hadesarrolladounaamplia
actividad docente como profesoraen el
programa de Formacién Continuada
del Hospital Militar Universitario de
Sevilla, participando muy activamente
en la formacién enfermera de postgra-
do. Y ha impartido docencia en cursos
promovidos por la Consejeria de Em-
pleodelaJunta de Andalucia.

Por otro lado, ha presentado nume-
rosas comunicaciones, cursosy ponen-
ciasen el 4rea dela Enfermeria de Tras-
plante Hepdtico, y en el dmbito de la
Gestion Enfermera con presentaciones
aCongresos. Desde el afio 2009, ha sido
miembro delaJunta de Enfermeria.

JUAN MANUEL LUQUE

Por su parte, su antecesor en el pues-
to, Juan Manuel Luque, fue desde 2002
hasta su direco eleccién como direc-
tor en 2009, subdirector de Enfermeria
delareaVirgen del Rocio, trasserjefe de
bloque en el Centro de Especialidades
DoctorFleming. Ahoraseincorporaala
direccién de Planificacién y Organiza-
ciondel HUVR.m
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PROFESION

EL CENTRO SALUD ‘AMATE’ ACOGE
UN TALLER DEL PROYECTO DE

INSERCION LABORAL

La Fundacion Mornese organiza anualmente un curso de atencion y cuidados de geriatria

dirigido a mujeres en riesgo de vulnerabilidad

REDACCION: JULIATRIVINO
FOTO: J.M. PAISANO

HHE La Fundacién Mornese es una entidad sin
dnimo de lucro situada en la calle Vasco de Gama,
en la Barriada de Su Eminencia. Trabaja princi-
palmente con jovenes, dando respuesta a todas
sus necesidades personales, educativas y sociola-
borales. La fundacién lleva a cabo programas de
inmigracion, recursos residenciales, programas
socioeducativos, voluntariado, programas de in-
tervencién sociofamiliar y programas de inser-
ciénsociolaboral.

En este tiltimo se enmarca el proyecto ‘Td pue-
des’, que tiene el objetivo de conseguirla plena in-
sercion de las mujeres en situacion de vulnerabili-
dad, potenciando e impulsando su autonomia en
todos los ambitos: social, cultural y laboral. Con
éste ofrecen una formacién profesional de caréc-
ter integral que facilita la insercién sociolaboral y
mejorala calidad de vida delas mujeres y su entor-
no familiar.

Dentro de ‘Tt puedes’ se llevan a cabo dos cur-
sos, ‘iniciativa formativa laboral en textil indus-
trial’ y ‘auxiliar de geriatria’, el cual es dirigido e
impartido porla enfermera Anabel Beato.

ELCURSO

El curso de atencién y cuidados en geriatria es
anual. Laformacién sereparte en una parte de for-
macién técnica y otra de practicas. En la primera
desarrollan contenidos como las enfermedades
mds comunes del anciano (diabetes, hiperten-
sién, incontinencia urinaria, obesidad, alzhéi-
mer, parkinson, etc.), geriatria practica, como ha-
cer unacama, aseo del paciente, como levantarlo,
cémo alimentar en caso de que use una sonda
nasogdstrica, etc.

El contenido es impartido casi es su totalidad
por Anabel Beato, a excepcién de una sesion se-
manal con una psic6loga que les habla sobre ha-
bilidades sociales e insercién sociolaboral. “Esto
es igual de importante que la formacién que yo
imparto, porque de nada sirve que sepan desa-
rrollarlas técnicas sial paciente no saben tratar”,
senalalaenfermera.

18 ENFERMERIA DE SEVILLA MAYO 2018

El proyecto ‘Tu puedes’ tiene el objetivo
de conseguir la plena insercion de las mujeres

en situacion de vulnerabilidad

La parte practica la desarrollan durante dos
meses y medio en residencias de ancianos y em-
presas de ayuda a domicilio. Es la propia direc-
cién del curso la que se pone en contacto con las
empresas para conseguir un compromiso previo
deintegracién laboral.

Asi, el proyecto cuenta, desde 2015, con una
tasa de insercion socio-laboral de entre el 80 y el
90 por ciento.

Ademas, realizan talleres fuera del aula, como
eselcasodel queimparte el enfermero Luis Apar-
cero en el Centro de Salud ‘Amate’. En éste las
alumnas, todas vecinas del distrito Cerro-Ama-
te, aprenden durante dos sesiones todolorelacio-
nado con los cuidados al paciente diabético. El
objetivo de estas actividades complementarias
es profundizar en ciertos contenidos y dar dina-
mismo alaformacién.

£

También cuentan con el cooperacién del Dis-
trito Cerro-Amatey el Centro de Salud ‘La Plata’.

ELCENTRO

Ademads de colaborar con la Fundacién Monre-
se desde 2015, en el Centro de Salud ‘Amate’ es-
tanvolcados conlacomunidad. Segun sefiala Luis
Aparcero, “este tipo de actividades son tan im-
portantes como la labor asistencial, producen un
efectomultiplicador yaquelos conocimientos que
adquieren estas mujeres repercutirin directa-
mente enlasociedad”.

En el centro estdn totalmente seguros de que la
enfermera de atencién primaria no es sélo la que
“curalas pupas”, sino que atiende ala comunidad
y contribuye a su mejor desarrollo.

Entre las actividades que desarrollan esté la
‘Semana de la Enfermeria’, en la que se hace una

El proyecto cuenta, desde 2015, con una
tasa de insercion socio-laboral de entre el 80

y el 90 por ciento

PROFESION

[har

Fr. | | P
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donacién de sangre, siendo asi el tinico centro de
salud que tiene un punto fijo dos veces al afio.

También organizan talleres de diabetes para
diabéticos, en los que tratan la alimentacién, la
insulinizacion, los cuidados, etc.

El programa de envejecimiento saludable es
otro de sus éxitos. A través de este un viernes al
mesllevan alos pacientes mayores a caminar por
Sevilla para visitar monumentos o asistir a algu-
naactividad cultural dela ciudad. Estdvinculado
al programa de la Junta de Andalucia ‘Por un mi-
116n de pasos’.

Entre los planes futuros del Centro de Salud
‘Amate’, las visitas de alumnos de primaria para
familiarizarlos con el entorno y “que dejen de
asociarlo al dolor”. “La atencién a la comunidad
entra dentro de nuestras obligaciones como pro-
fesionalesynolapodemosabandonar”, apuntael
enfermero Luis Aparcero.m

.|
Masinformacion:
= www.fundacionmornese.com
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ENTREVISTA

JOSE RAMON TORO-LOPEZ, COAUTOR DEL TRABAJO ‘SINDROME
MIELODISPLASICO (SMD) Y CONTAMINACION AMBIENTAL

“A mi parecer,

contacto que tiene con el paciente”

REDACCION: JULIATRIVINO

HE José Ramoén Toro-Lépez, es en-
fermero desde que en 1976 terminase
la diplomatura. Desde entonces tra-
baja en el laboratorio de hematologia
del Hospital Universitario Virgen Ma-
carena. En 1983 empieza a dedicarse a
la investigacién relacionando los ali-
mentos con las enfermedades, y 2002
hace el CAP para ejercer durante un
tiempo como docente en cursos. En
2008 terminalalicenciaturade Antro-
pologia y se especializa en alimenta-
cién, salud y técnicas antropolégicas
de identificacién. Tiene varios articu-
los publicados y en los tiltimos afios
sehadedicado a establecer la relacion
alimentos-comportamiento y enfer-
medad en base a conceptos de fisica
cudntica. En el ntimero 97 de la revis-
ta cientifica ‘Hygia’, publicaba, junto
aun grupo de compafiero del Macare-
na, el articulo titulado ‘Sindrome Mie-
lodispladsico (SMD) y contaminacién
ambiental’.

Pregunta: ;C6mo surge la idea del es-
tudio?

Respuesta: Surge a raiz de un estu-
dio que hice sobre el linfoma donde el
benceno, un componente de la gasoli-
na que guardaba una relacion directa
con esta enfermedad. Entonces pensé
que esta otra enfermedad también po-
driaestarrelacionadaconalguno delos
varios contaminantes que diariamente
conviven con nosotros.

P: ;Cudl fue el principal objetivo que
buscabais?

R: Averiguar la posible correlacién en-
tre los contaminantes controlados por
la Agencia de Calidad del aire dela Jun-
ta de Andalucia y los casos detectados

en nuestra area de estudio, de esta for-
ma confirmariamos nuestra hipétesis
detrabajo.

SMD

P: ;Qué son los Sindromes Mielodis-
plasicos (SMD)?

R: Como explicamos en el articulo, los
Sindromes Mielodisplasicos (SMD) son
un grupo de diferentes enfermedades
relacionadas con la médula 6sea, que
hasta ahorano seleharelacionado con
ninguna causa especifica que pudiese
estar relacionada con ellas. Sin embar-
go, aunque al principio suriesgo de ma-
lignidad no es considerado alto, con el
tiempo puede evolucionar y terminar
desarrollando lo que se conoce como
Leucemia Mieloide Aguda.

P: ;Cudles son los factores de riesgo
mas comunes para el desarrollo de
SMD?

R: Creo que quizés el mas importante
eslaedad, apartirdelos cuarentanues-
tra capacidad para la sintesis de protei-
nasvadisminuyendo conlo que grupos
de aminodcidos como la cisteina o his-
tidina entre otros no pueden ser apro-
vechados por el organismo. Deberia-
mos potenciarlos anadiendo alimentos
como la pina, (especialmente acompa-
fianando a las proteinas) el ajo y la ce-
bolla, de esta forma ayudariamos al
proceso de detoxificaciény porlo tanto
laeliminacién de téxicos almenosenlo
que serefiere alaviahepética.

LAINVESTIGACION

P: ;En qué zona de influencia y en qué
periodosedesarrollélainvestigacién?
R: La zona que utilizamos para nues-
tro estudio fue la de los residentes de
nuestra drea de trabajo, es decir el Hos-
pital Virgen Macarena. En cuanto a los
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es el

casos, fueron seleccionados aquellos
diagnosticados de SMD en nuestro de-
partamento entre los afios 2005 y 2013,
ambosincluidos.

P: ;Cudles fueron los contaminantes
evaluados? ;Por qué?

R: Los contaminantes utilizados fue-
ron aquellos de los que disponian los
informes de la Agencia de Calidad de
laJunta de Andalucia y por lo tanto me-
dibles, es decir los PM10, el Ozono, el
Diéxido de Nitrégeno y el Mondxido de
Carbono. El motivo de elegirlos es que
al poder conocer las cantidades emiti-
das podiamos compararlas con la fre-
cuencia de casos detectados y por lo
tanto ver si existia coincidencia o no.

P: ;Cudlessonlascaracteristicasdelas
emisiones?

R: Como ya exponemos en el articulo,
nuestro interés se centré especialmen-
te en averiguar la propia naturaleza del
contaminante, es decir era importante
conocer caracteristicas como la tem-
peratura que se genera en su emision,
la velocidad de salida al exterior y en el
caso de chimeneas la altura que estas
podrian tener, ya que cuanto més alta
eslaalturaalaquellegael contaminan-
te y gracias a las corrientes de aire su
dispersién es mucho mayor.

RESULTADOS

P: ;Cuéles fueron los resultados obte-
nidos en funcién de edad y sexo?

R: En cuanto a la relacién edad y sexo
losresultados en general coinciden con
los aportados por la bibliografia, es de-
cir aproximadamente a partes iguales
entre unos y otros. Pero, sin embargo
nosllamélaatencién que entrelosafos
2009y 2011, ambos incluidos, y coinci-
diendo con un aumento de los niveles

de contaminacién se produce una in-
version en relacion con el sexo y es la
mujer la que presenta un aumento de
casosrespecto aloshombres, asi que se
nos planteé una interrogante ;Serian
las mujeres més sensibles a los conta-
minantes en un caso de sobreexposi-
cién?Y, si esto es cierto, jpor qué?. Este
ano hemos terminado un estudio (pen-
diente de publicar) en el que aclaramos
estainterrogante.

“Con estos resultados

nos hemos planteado la
necesidad de continuar
con el estudio para tener
una muestra de pacientes
mds representativa, ya
que la prevalencia de esta
enfermedad es muy baja”

P: ;Qué relaciones encontrasteis entre
los casos incidentes diagnosticados y
losfactores contaminantes?

R: Como se pueden ver en el articu-
lo pudimos demostrar como a mayor
incidencia de niveles de emisiones de
NOx, practicamente también se detec-
taban en la misma proporcién el mis-
mo namero de casos, de tal forma que
cuando los niveles del contaminante

aumentaban también lo hacian el na-
mero de casosy cuando disminuian es-
tos también ocurrian en la misma pro-
porciénlos casos detectados.

P: ;Qué actividades humanas inter-
vienen directamente en la formacién
delNO2?
R:Engeneralsontodaslasrelacionadas
con la combustioén y motores en gene-
ral como la calefaccién, la produccién
de energia eléctrica, vehiculos, barcos,
aviones, etc. Pero también hay que te-
ner en cuenta el entorno donde se ge-
neran, por ejemplo encontramos calles
con alta densidad de tréficoy con edifi-
cios elevados a ambos lados de tal for-
ma que impiden la circulacién del aire.
Incluso también la propia orografia del
terreno, como zonas depresivas rodea-
das de montafias, favorecen el estanca-
miento del aire y por lo tanto la falta de
circulacién, impidiendo de esta forma
surenovacion.

P: ;Cudl eslarelacion de este conlaen-
fermedad?

R: En realidad hasta la realizacién de
este estudio no se habia demostrado la
relacién de ningtin contaminante con-
creto conestaenfermedad. Como plan-
teamos en él, tanto la American Cancer
Society, como la Sociedad Espaifiola de
Hematologiay Hemoterapia, coinciden

ENTREVISTA

en el establecimiento de esta enferme-
dad con sustancias quimicas o expo-
siciones a téxicos como el tabaco, al-
cohol, benzol, y otros metales pesados
o productos quimicos utilizados en la
agricultura. Lo importante de este es-
tudio es que hemos podido demostrar
la posible relacién de un téxico deter-
minado conlaenfermedad.

P: ;Quérepercusiéon han tenido, o pue-
den tener, los resultados obtenidos?

R: Con estos resultados nos hemos
planteado la necesidad de continuar
con el estudio para tener una mues-
tra de pacientes mdés representativa,
ya que la prevalencia de esta enferme-
dad es muy baja. También seria intere-
sante hacer estudios comparativos con
poblaciones con menor y mayor canti-
dad de contaminantes de distintas zo-
nasylugares, con el fin de tener unain-
formacién mucho mas amplia sobre un
aspecto tan importante como es la re-
lacién de la contaminacién medioam-
biental conlasalud.

ENFERMERIA

P:Deseos paralaenfermeriadel futuro.
R:Amiparecer, unadelas mayores ven-
tajas de la enfermeria es el contacto
que tiene con el paciente. A mi me gus-
ta mucho la observacién, en especial la
relacionada con las personas, y la en-
fermeria tiene la suerte del contacto di-
recto con el paciente. Ademds, ya con-
trola perfectamente la evolucién de los
tratamientos que les son prescritos.
Pero uno delos aspectos que ami modo
deverhabriaquedesarrollareselaspec-
to emocional. Siempre he pensado que
cuando un paciente ingresa lo prime-
ro que se le pasa por la cabeza es como
va a salir (si andando o con los pies por
delante). Deberiamos potenciar el esta-
do de 4nimo de los pacientes, intentan-
do de estaforma hacerlesla estancia del
ingreso lo mds agradable posible. Reco-
nozco que no es facil dada la situacién
de falta de personal que existe en las
plantas, pero habria de desarrollar tra-
bajos deinvestigacion que demostrasen
las ventajas que estas acciones podrian
tener en su recuperacion, y por tanto en
el tiempo de estancia en el hospital. Es-
toy seguro de que todos saldriamos ga-
nando, empezando por el paciente y ter-
minando conlaadministracién. m
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PROFESION

DOS ENFERMEROS SEVILLANOS
PREMIADOS EN EL XXIV CONGRESO
NACIONAL DE PSICOGERIATRIA

Los profesionales compaginan la actividad asistencial con la docente e investigadora en el

campo de la geriatria y gerontologia

REDACCION

H N Antonio Moreno-Guerin Bafios y Enrique Pé-
rez-Godoy Diaz, son dos enfermeros sevillanos
que desde hace afos trabajan en el campo de la
Geriatria y Gerontologia. Ambos compaginan la
labor asistencial con la docencia e investigacion.
Como investigadores cientificos por el Ministerio
de Educacién, Cultura y Deporte, pertecen al co-
lectivo de PDI (personal docente investigador).

Moreno-Guerin es especialista en Enferme-
ria Geridtrica y Gerontoldgica, y Enfermeria del
Trabajo, y desde hace 21 afios trabaja como su-
pervisor de Geriatria de los Centros Sociales Mi-
raflores, de la Diputacién de Sevilla, coordinan-
do la Unidad de Estancias Diurnas de Alzheimer
yla Unidad de Geriatria. También es profesor de
la Universidad de Sevilla, impartiendo la asigna-
tura ‘Enfermeria del Envejecimiento’ y “Cuida-
dos Criticos y Paliativos, ademds de participar en
diferentes mésters y catredras a nivel nacional e
internacional.

Por su parte, Pérez-Godoy es Especialista en
Enfermeria de Salud Mental y en Enfermeria Ge-
ridtrica y Gerontolégica. Como su compafiero, ha
trabajado durante 21 aflos como supervisor de Ge-
riatriadelos Centros Sociales Miraflores, y actual-
mentelohace en el Centro Provincial de Drogode-
pendenciade la Diputacién de Sevilla. También es
profesor de la Universidad de Sevilla impartiendo
las asignaturas de ‘Enfermeria en Salud Mental’, y
‘Enfermeria Psicosocial’.

Estos profesionales de la efermeria asisten
cada afo a congresos nacionales e internaciona-
les, habiendo presentado més de 150 comunica-
ciones cientificas en Portugal, Francia, Italia, Re-
publica Checa, Alemania, Reino Unido, Bélgica,
Austria Finlandia y Estados Unidos, incidiendo,
dentro del campo de la Geriatria y Gerontologia,
en las demencias yla enfermedad del alzheimer,
yenlastlceras por presién y heridas crénicas, asi
como en cuidados dela piel.

“La investigacion no es una actividad de elite, ni
un lujo, sino una necesidad y, por tanto, forma
parte de quehacer cotidiano de todo profesional”
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Ademads, han participado como autores en ca-
pitulos de libros tanto en Geriatria como en Salud
Mental, asi como publicado articulos cientificos
enrevistadeimpacto enlos tiltimos 20 afios. Tam-
bién realizan actividades de divulgacién cientifi-
caenprogramas deradio y television.

PREMIOS Y RECONOCIMIENTOS

En los dltimos meses han conseguido tres impor-
tantes premios entre los que destaca el accésit en
la categoria de casos clinicos del XXIV Congreso
Nacional de Psicogeriatria, celebrado en Cérdoba
el pasado mes de marzo. Este era habitalmente un
congreso en el que s6lo participaban psiquiatras,
siendo esta la primera vez que una investigacién
enfermera consigue un reconocmiento.

En el péster titulado ‘Anciana con demencia
leve y dependencia a cafeina. Caso clinico’, con-
fluyenla demencia conladependenciaaunasus-
tancia, “que eso conlleva una serie de alteracio-
nes del comportamiento y requeire un majeo
adecuado para controlar y prevenir”, sefialan los
autores.

También han sido merecedores del ‘Premio al
Reconocimiento Investigador’en el XIV Congreso
Nacional de Enfermeria Dermatolégica, celebra-
do en Teruel el pasado octubre. En este caso por la
comunicacion titulada ‘Lastilceras por presiéon no
son siempre tlceras por presién: Enfermedad de
Buerguer en unaresidencia geriatrica’.

Enellll Congreso delaSociedad Gallega de He-
ridas, celebrado en Vigo en septiembre del pasado
afio, recibieron 2° Premio alamejor comunicacién
cientifica oral, por la comunicacién ‘Valoracién y
manejo del dolor en heridas en pacientes con de-
mencia’. Vigo, Septiembre 2017.

Otros de sus reconocimientos son el I premio
Alfonso Prieto Blanco a la mejor Comunicacién
cientifica formato p6ster en el 31° Congreso de la
Sociedad Andaluza de Geriatria y Gerontologia,
elI premio SAGG ala mejor Comunicacién cien-
tifica Oral de Enfermeria en el XXXIII Congreso
de la Sociedad Andaluza de Geriatria y Geron-
tologia, el Il premio al Trabajo de investigacion
en el 28° Certamen Nacional de Investigacion de
Enfermeria ‘Ciudad de Sevilla’ y el I premio a la
mejor Comunicacién cientifica de Enfermeria
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Poster en el LVIII Congreso de la Sociedad Espa-
fiola de Geriatriay Gerontologia.

INVESTIGACIONY FUTURO EN GERIATRIA
YGERONTOLOGIA

Segtn sefialan Antonio Moreno-Guerin Bafos 'y
Enrique Pérez-Godoy Diaz, la Gerontologia ac-
tual se entiende como la ciencia que estudia el
proceso de envejecimiento en todos sus aspec-
tos y en el méds amplio sentido, e incluye las cien-
cias biolégicas y clinicas, psicolégicas y sociol6-
gicas; ademads de la aplicacion del conocimiento
cientifico en beneficio del envejecimiento y de
los adultos Mayores. Los profesionales afirman
queesinterdisciplinar, yaque seinteractuasimul-
tdneamente con otras disciplinas en el proceso
diagnéstico, preventivo, terapéutico y rehabilita-
dor del anciano, para integrar un diagnostico glo-
bal delasituacién del anciano en el mundo (fisica,
mental, social, econémica, etc.)

“Lainvestigacién no es unaactividad de elite, ni
unlujo, sino una necesidad y, por tanto, forma par-
te de quehacer cotidiano de todo profesional. Es
deberdetodo profesionalreflexionar sobrelareali-
dad enla que acttia, obtener conocimientos y apli-
carlos”, apuntan Moreno-Gueriny Pérez-Godoy.

A Deizg.adcha.
Enrique Pérez-
Godoy Diaz y Antonio
Moreno-Guerin
Bafos.

La atencion al enfermo con demencia es
actualmente, y atin lo serd mds en el futuro, un

hecho de magnitud incuestionable

A su vez, actualmente se sigue luchando con-
tra muchos tépicos y estereotipos, cayendo en el
‘Ageismo o Edadismo’ (discriminacién a la per-
sona exclusivamente por la Edad), y hay que con-
cienciar a la sociedad que la vejez no es una en-
fermedad, que muchas de la enfermedades de la
vejez son curables y el reposo injustificado puede
ser peligroso.

Las investigaciones recientes aportan pruebas
que el Edadismo se apoya en mitos, prejuicios, y
estereotipos sin sustento cientifico, sefialan.

La opinién de los enfermeros sevillanos es que
la investigacién tiene una funcién importante
paraayudar a que los profesionales de enfermeria
establezcan fundamentos cientificos en el ejerci-
ciodesuprofesion. Paso a paso seva consiguiendo
unavisién dela profesién més consolidada dentro
del campo delas ciencias delasalud, no solo como
profesién que ayuda, sino con un cuerpo de cono-
cimientos quele haceserauténomay, alavez, par-
te del equipo de salud que atiende las demandas
que desdelasociedad se plantean.

Laatenciénalenfermo condemenciaesactual-
mente, y atiin lo serd més en el futuro, un hecho de
magnitud incuestionable, tanto por la gran canti-
dad de personas que estan afectadas, como por el
considerable esfuerzo que han de realizar las Ins-
tituciones, la sociedad y los profesionales sanita-
rios para garantizar la mejor atencién posible y la
accesibilidad a los recursos sanitarios, sociosani-
tariosysociales de estos enfermos, argumentan.m
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del racismo, la xenofobia

y otras formas de intolerancia
en el ambito sanitario

SANIDAD

EL HOSPITAL DE VALME OBTIENE LA
JAD, EN NIVEL AVANZADO, DE SU UNIDAD DE
ANATOMIA PATOLOGICA

Realiz6 32.908 estudios en 2017, destacando su amplia cobertura en los distintos centros de
atencidn primaria y hospitalaria del Area Sur de la provincia

REDACCION

HHE La Unidad de Gestién Clinica de
Anatomia Patolégica del Hospital Uni-
versitario de Valme de Sevilla ha obte-
nido la certificacién en nivel avanza-
do, otorgada por la Agencia de Calidad
Sanitaria de Andalucia. Una distincién
dirigida a reconocer la calidad de sus
diagnosticosy procesos, en elmarco de
los estdndares establecidos dentro del
Programa de Certificacién de Labora-
torios Clinicos del Sistema Sanitario de
Andalucia.

La Anatomia Patolégica es una dis-
ciplina de extraordinaria importancia,
dado que diagnostica y elabora prue-
bas complementarias de una gran can-

pacientes. Sin embargo, se-
gln subraya el responsable
de la Unidad de Anatomia
Patolégica del Hospital Uni-
versitario de Valme, Rafael
C. Martinez, “es una gran
desconocida entre las es-
pecialidades médicas, vin-
culandose de forma comiin
Gnicamente alas autopsias”.
Por el contrario, la activi-
dad que se lleva a cabo en el
area de Anatomia Patoldgi-
ca es mucho mds amplia. A '
través de tres macroproce-
sos diferenciados desarrolla el estudio
rigurosoydiagndstico del material bio-
légico: patologia quirtirgica/biépsica,

potencia su capacidad diagnéstica:
microscopia convencional, patologia
quirdrgica (Biépsica, Incisional, Esci-

\ tidad de enfermedades, sirviendo de citopatologiay patologia autdpsica. sional, Intraoperatoria), patologia au-
-~ apoyo a los distintos especialistas para En el Hospital Universitario de Val-  t6psica y técnicas de apoyo diagndsti-
L,n" la toma de decisiones clinico-terapéu- me, este dispositivo dispone de una co (Ganglio centinela, Histoquimicas,
" ticas y asi tratar adecuadamente a los  importante cartera de servicios que Inmunohistoquimicas, Moleculares).m
Sz
e

El objetivo es sensibilizar y formar a los profesionales sanitarios
para detectar y ayudar a las victimas de incidentes y delitos de odio
racistas, xenofobos u otras formas de intolerancia, en el marco de su |

trabajo profesional.

_— —_—_—— ——
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REGALANDO VIDA A PERSONAS
CON SORDOCEGUERA

ofertan 19y26 plazasrespectivamente. “Ibanaser
menos, pero se tuvo que hacer un médulo nuevo
por la gran demanda que teniamos”, sefialan Ro-
meroyDiaz.

til, de habilidades de la vida diaria, un gimnasio
yunapiscina.

LAS INSTALACIONES
El primer aula que Dolores Romero y Olga Diaz

A i ' 1‘137'77'\.

e

COOPERACION _/

“Las actividades son una excusa para presentan a nuestra revista es el de habilidades
comunicarnos con ellos, para tocarles las manos  paralavida diaria. Alli los chicos, con ayuda de

y decirles que estamos ahi con ellos’ los cuidadores, preparan una deliciosas palme-
ras de hojaldre que huelen desdela puerta. La co-

EL Centro Santa Angela de la Cruz de APASCIDE atiende las necesidades de mas de 40 usuarios
entre la unidad de estancia diurnay la residencia para jovenes y adultos con sordoceguera

REDACCION: JULIATRIVINO
FOTO: J.M.PAISANO

HE El Centro Santa Angela de la Cruz de la Aso-
ciacién Espafiola de Familias de Personas con sor-
doceguera (APASCIDE) abre sus puertas en el mu-
nicipio sevillano de Salteras en el otofio de 2010,
convirtiéndose en el primero en Espafia en aten-
der especialmente a personas sordociegas.

Aunque la sede la asociacién estd en Madrid, el
centrosurge en Sevillagraciasala generosidad del
padreRafael Pozo deladelaAsociacién PazyBien,
que cedié la finca a favor de APASCIDE y pidi6 al
arzobispado de Sevillasu cesion.
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Dolores Romero Chacén, presidenta de APAS-
CIDE y directora del centro; y Olga Diaz Villa, di-
rectoradelaunidad de estanciadiurna, ensenana
‘Enfermeria de Sevilla’ las instalaciones de un lu-
garmadgico que anadie dejaindiferente.

SERVICIOS

El Centro Santa Angela de la Cruz cuenta con una
unidad estanciadiurnayunaresidenciaenlas que

El Centro Santa Angela de la Cruz estd ubicado
en Salteras y ha sido el primero en Espaiia en
atender especialmente a personas sordociegas

Los usuarios necesitan atencién personali-
zada, con profesionales que los atiendan ‘uno a
uno’. El perfil de estos es variado, desde personas
sordociegas congénitas, sordas o ciegas con pro-
blemas anadidos, o en exclusion social. “No to-
doslos chicos son sordociegos totales y se intenta
dar a todos la méxima autonomia posible dentro
de sus posibilidades”.

Segun apuntan desde el centro, el desarrollo
de talleres es fundamental parala formacién y la
actividad diaria de las personas sordociegas, asi
como el desarrollo de las habilidades manuales,
estimulacién del tacto, del sentido del espacio, el
desarrollo intelectual y dela personalidad. Entre
estos un huerto ecolégico, un taller de informati-
caylectoescritura, de cerdmica, de mimbre y tex-

cina estd totalmente equipada y adaptada a los
usuarios.

A continuacién se encuentra el taller de cerd-
mica y actividades manuales, donde trabajan en
unas pequefias cajitas parallenarlas de semillas y
sacarlas al jardin que se ve desde cada estancia a
través de unagran cirstalera.

Entre aula y aula, por el pasillo, las paredes
estdn llenas de elementos que permiten a los
usuarios mds auténomos recorrer el centro. Asi
llegamos al taller de manualidades, en el que pre-
paran farolillos que utilizaran para desarrollar
unaactividad.

Trabajadores en plantilla y en précticas, lle-
gados desde todos los puntos de Espafa y de
disciplinas como interpretaciéon de lengua de
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signos, mediacion comunicativa, magisterio,
logopedia o pedagogia, ayudan a los chicos en
todaslastareas.

“Las actividades son una excusa para comuni-
carnosconellos, paratocarleslasmanosydecirles
que estamos ahi con ellos. La funcién de la perso-
na que los acompaina es hacer que la actividad les
guste, motivarlosyquellegue aellos. Noestanim-
portante el qué hacer sino el como hacerlo”, sefiala
ladirectoradelaunidad de dia.

El aula de informatica es la siguiente. Alli tie-
nen, entre un montén de elementos especificos,
unamaquina perkinsy unaimpresorabraille.

Andando un poco estd la parte nueva de la re-
sidencia, donde la mayoria de las habitaciones
son dobles y cuentan con elementos de distin-
tas formas geométricas que diferencian las per-
tenencias de cada chico. Encima de cada cama
se ubica un sensor de movimiento configurado
para cada usuario, que hace que salte una alar-
masisedetectaunaactividad extrafa. Unodelos
tres cuidadores de noche acudird para asegurar-
se de que no ocurre nada.

Entre jardines y drboles se encuentra el huer-
toecolégico, ycercade élunjazmin que hace que
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los chicos puedan saber por su olfato que estan
ahi, diferencidndola de otra parte del centro enla
que se sitia una dama de noche.

Al fondo el gimnasio y la piscina, y volviendo
casi hasta el punto de partida la entrada ala otra
parte delaresidencia.

Casialterminarlavisita, Doloresy Olgamues-
tran el comedor en plena hora del almuerzo. Los
cuidadores ayudan alos usuarios a comer, mien-
tras las cocineras preparan decenas de mentus
adaptados a los problemas de cada uno de los
chicos.

Cercadelasalida al exterior estd la sala de esti-
mulacién sensorial, dondeuna chica consordoce-
guera congénita, y licenciada en educacion espe-
cial, imparte untaller que avivalos sentidos.

LOS USUARIOS

El perfil de los usuarios del centro de APASCIDE
es diverso, pero, “no ponemos limite a los pro-
blemas anadidos que tienen los chicos”. Cuen-
tan con unasala de enfermeria, una enfermeraa
jornada completayunalosfines de semana, ade-
mads de recibir el apoyo de un médico colabora-
dorlas 24 horas del dia.

“No ponemos
limite a los
problemas
anadidos
que tienen
los chicos”

En cadaactividad el equipo de trabajo se adap-
ta a grupos distintos. Con en el que engloba a los
mds auténomos, trabajan las nuevas tecnologias,
el brailleytareas mas complejas.

Por otra parte, con otro grupo realizan tareas
escolares. Conuntercero y iltimo, compuesto por
sordociegos congénitos, trabajan aspectos cogni-
tivos de vocabulario y signos.

Enel centro tienen la premisa de dar alos usua-
rios todo lo que necesitan, “de otro modo no ten-
driasentido que éste existiese. Los chicos podrian
estar en un centro de paralisis cerebral, de psico-
deficientes o de enfermos mentales, porejemplo. Y
de estos vienen rebotados en muchos casos”, des-
tacalapresidenta delaasociacion.

En APASCIDE intentan implicarse hasta el fon-
do, conociendo a las familias y los chicos, inten-
tando comprender cada situacion y adaptdndose
asusnecesidades enlamedidadelo posible.

COMO COLABORAR

Alrededor del 20% de la financiacién del Centro
Santa Angela de la Cruz proviene de donativos.
No hay enla actualidad ningtin convenio que re-
conozca una necesidad tan alta de personal, por

COOPERACION

lo que en el centro “necesitamos vuestra ayuda
paraseguir adelante”. Una manera de hacerlo es
a través de donaciones puntales, pero también
puedehacerse a través de su club de amigos. Con
este los socios contribuyen con una cuota men-
sual de a partir de 6, que sirve para mantener
vivo este impresionante proyecto.

Este grupo de colaboradores especiales recibe
con frecuencia informacién sobre las activida-
des del centro, y pueden asistir areuniones desti-
nadas a mantener el contacto y recibir las ideasy
opiniones de todos.

Ademés, para realizar todas las actividades
de ocio se sirven de voluntarios, por lo que la
implicacion de este tipo también es posible. “El
Gnico problema es que necesitamos personal
muy especifico que conozca lalengua de signos
y preferiblemente que esté formado en el cam-
po de la sordoceguera”. Para ello desde la aso-
ciacién organizan actividades y cursos formati-
vos, presencialesy online. m

Alrededor
del 20% de la
financiacion
del Centro
Santa Angela
dela Cruz
proviene de
donativos

Masinformacion:
= www.centrosantaangela.org

MAYO0 2018 ENFERMERIA DE SEVILLA 29



~( PlusUltra Seguridad
que se comparte

Seguros

Segurnostrum S.L.
= —

Avda. Ramon y Cajal n° 18 Bajo(Colegio de Enfermeria)

Lo natural
es sentirse N

954 913 591 / 664 50 48 25

Seguro h _icr:abaxlIero@plusultramediador.es

B il
icaballeroplus.es

Campaiia Hogar
De abril a junio del 2018

Al contratar tu seguro de Hogar Plus, te regalamos este
practico cocedor al vapor Orbegozo, para cocinar mas
sano, a la altura de un gran chef.
iTe protegemos con mucho gusto!

www.plusultra.es

* Plus Ultra Seguros te regala este cocedor al vapor al contratar,
dentro del periodo de campanfia, una péliza Hogar Plus de nueva
produccién cuya prima neta anual sea mayor o igual a 150€.

PROFESION

EL HOSPITAL DE VALME, CENTRO PARTICIPANTE
DE LA PROVINCIA DE SEVILLAEN LA GUIA

DE RECETAS TIPICAS ANDALUZAS ADAPTADAS
PARA PACIENTES CON DISFAGIA

Elaborada por enfermeras del sistema sanitario publico andaluz, desde Valme se aportan
dos recetas contribuyendo a que los afectados puedan compartir menus con sus familias

REDACCION

BN LaenfermeradelaUnidad de Ges-
tién Clinica de Endocrinologia y Nutri-
cién Clinica del Hospital Universitario
de Valme de Sevilla, Pilar Zarco, forma
parte de la veintena de profesionales
de diversos centros ptblicos de Anda-
lucia que han elaborado una guia con
recetas tipicas de la regién adaptadas
paralos pacientes con disfagia (dificul-
tad para deglutir los alimentos). El re-
cetario ‘Tengo disfagia pero como en
familia’ se convierte asienunaoriginal
e importante contribucion a la mejora
delos cuidados de estos afectados ysus
familias.

Se trata del primer libro de recetas
configurado inicamente por profesio-
nales del sistema sanitario ptblico an-
daluz procedentes de los siguientes
centros asistenciales: Virgen de la Vic-
toriade Mdlaga, Reina Sofiade Cérdoba,
Complejo Hospitalario de Jaén, los gra-
nadinos San Cecilio y Virgen de las Nie-
ves junto al sevillano Hospital Univer-
sitario de Valme. En suma, un proyecto
pionero para mejorar la calidad de vida
de este tipo de enfermos en su dmbito
domiciliario, cuyo documento facilita
la adaptacion de la receta original a sus
condiciones fisicas y nutricionales.

La iniciativa se ha realizado en el
seno del grupo de profesionales de en-
fermerfa de Nutricién Clinica y Die-
tética del Sur (NURSE). Integrado por
enfermeras de centros publicos que tra-
bajan por la mejora continua de los cui-
dados en las necesidades de nutricion

Se trata del primer libro
de recetas configurado
tinicamente por profesio-
nales del sistema sanitario
puiblico andaluz

de los pacientes desde hace
mads de 15 afios, han genera-
do esta iniciativa que aporta
la mejor respuesta a los nue-
vos retos en cuanto a las ne-
cesidades asistenciales en
este ambito de la atencion.
Desde la provincia de Se-
villa, ha sido el Hospital de
Valme el que ha participado
con la aportacién de dos re-
cetas tipicas adaptadas: Po-
led (gachas dulces) y Pata-
tas con bechamel. De este
modo, el hospitalsevillanose
ha implicado en un proyecto
orientado afacilitarapacien-

01
Consulta Enfermeria
Nutricion

tesquesufrendedisfagiaque A La enfermera Pilar Zarco, autora de las recetas, con un
puedan compartir con sus  ejemplar del libro.

familias y disfrutar de platos
tipicos de cualquiera de nuestras pro-
vincias, adaptandolareceta original.

El producto final es la elaboracién y
edicién de un recetario con un total de
22 propuestas tipicas de nuestra comu-
nidad para llevarlas a la mesa y comer
en familia. Propuestas culinarias tipi-
cas de cada una de las provincias de la
comunidad andaluza y adaptadas a las
personas que por suenfermedad tengan
dificultad para deglutirlos alimentos.

PRESENTADO EN LOS PALACIOS

Enmarcado en la linea de la mejora de
la calidad de salud percibida por los pa-
cientes a través de la implementacion
de cuidados profesionales en las alte-
raciones de la deglucion, este libro re-
copilatorio aporta un gran valor. Es por
ello que haya comenzado su circula-
ciénenlasdistintas provincias andalu-
zas, ddndose a conocer ala ciudadania.
Su eco concretamente, en la provincia
de Sevillahasido presentado enlaloca-
lidad de Los Palacios, en el seno de las
Jornadas Saludables, donde la enfer-
mera participante en el mismo y pro-

cedente del hospital sevillano, Pilar
Zarco, lo ha hecho visible dentro de un
Taller de Disfagia.

La presentacion del recetario mues-
trafotosdelarecetaoriginalylaversién
adaptada, sus ingredientes y su forma
de elaboracién para modo disfagia, asi
como trucos especificos para lograr la
textura adecuada en cada una de ellas.
Estd compuesto por recetas tipicas an-
daluzas de primeros, segundos platos,
postres y bebidas, con férmulas nutri-
cionales equilibradas y adaptadas con
espesantes para lograr una textura
compatible con la dificultad para tra-
gar que presentan estos pacientes, con
la ventaja de que no se altera el sabor
original del plato.

Estaguiahacontado parasuedicién
conelaval cientificode NURSE ylaaso-
ciacién nacional de Enfermeras de Nu-
tricién y Dietética (Adenyd). La misma
ha sido presentada recientemente a ni-
vel regional en el Hospital Virgen de la
Victoria de Mdlaga, centro donde se ha
coordinado esta iniciativa con la edi-
ciébn de medio millar de ejemplares.m
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Cataluiia

. Un dispositivo que

. permite detectar la

. meningitis infantil

. en 3 segundos

: WM Unaempresa catalanalidera

. especializada en el disefio, desarrollo
i ycomercializacién de soluciones

: médicas dealto valorimpulsadas por
: laidentificaciéon de necesidades no

. satisfechas paramejorarla atencién

i del paciente, ha creado el primer

: dispositivo médico para detectar

: lameningitis infantil de manera

. noinvasivayensolo tres segundos,

: seguininformaba el departamento

: deEmpresayConocimiento dela

. Generalitat.

. Setratadeunherramientacon

: formade boligrafo que se colocaenla
zona del crdneo del bebé que todavia

. nosehacerrado completamente, y

: detectala concentracién de glébulos

¢ blancos en elliquido cefalorraquideo,
. queeselindicador que determina

la existencia o no dela meningitis,

: publicaLaRazon.

. Los creadores senalan que recuerda
. queelhecho de que un bebé tenga

: fiebre es yaunasospechasuficiente

: paraquelosmédicos piensen que

. puedatenerunainfeccién grave, como
: lameningitis. Segtin afirman, “el

: problema es que hasta ahora el inico
. meétodo existente para detectar los

i pocos casos de meningitis entre tantos

pacientes es la puncién lumbar, que es
invasiva, no estéd exenta de riesgo, no

. siempre es tolerable por el paciente y

: resultanegativaen el 95% delos casos”,
: escribe LaRazon.

Este dispositivo podrd ayudar

: arealizar un diagnéstico rapido
: meningitis, que esfundamental para
: reducirla mortalidad infantil.

La empresa tiene previsto iniciar

: lacomercializacién de su producto

: en 2020, unavez haya conseguido las
¢ validacionesregulatorias necesarias,
: informalaRazon.m

Extremadura

. Aulas de mama,

- anticoagulacion y

. diabetes se incorpo-
. ran al 4rea de salud
. de Mérida

: MM LaEscuelade Cuidadosy Salud

. de Extremadura es un espacio de

i encuentro para pacientes, familiares,
: cuidadores, asociacionesy ciudadanos
: engeneral. Lo quela diferencia de otro
. tipo de formaci6n es que es impartida
: por por personas que tienenlamisma

: enfermedad o comparten el objetivo

i deprevenirlas, sefiala el diario HOY.

] Estetipo de enseflanza se denomina :
. formacién entre iguales, y cominmen- :
. teestd apoyada por personal sanitario
i quehasido formado yasesorado para

: ello. También utilizan metodologias

. participativas que inducen un proceso

. deautorreflexién en la persona acerca

: desupapel enel cuidado de susalud, e
: inciden enla parte psicolégicay social

¢ delaenfermedad. Es unaformacién

. que complementa eficazmentelalabor
: deprofesionales sanitarios y sociosa-

¢ nitarios, publica el citado diario.

Conla creacion de esta escuela

: sepretende darrespuestaalas

: necesidades de pacientesy personas
cuidadoras. Estas, a través del

. entrenamientoy adquisicién de

. habilidades, pueden afrontar :
¢ eficazmente su proceso de enfermedad :
. yhacerun eficiente uso de los recursos :
. sanitarios disponibles. También se

: quiereresponder alos ciudadanos en

. general para que se involucren en su

. auto cuidadoy formen parte activa,

: dentro de sudmbito deinfluencia, en

: lasostenibilidad del sistema sanitario,
i sefialaHOY.m

Asturias
. Alumnos de

enfermeria de la

Universidad de

Oviedo piden que

se arregle el parking

BN LosalumnosdelaFacultad de

. FisioterapiaylaEscuela Universitaria

: deEnfermeria de Oviedo, ubicadas

: enElCristo, exigen unareparacion

. urgente de la explanada que sirven

: como aparcamiento también paralos

: trabajadoresyvisitantes delabibliote-
. cade cienciasjuridico-sociales, sefiala
: LaNuevaEspafia.

Apesarde quese tratade una

: reclamacion de afios, no eshastaahora :

cuando los estudiantes han decidido

: movilizarse por conseguir una mejora
: quecalifican como “justaynecesaria”,
: informa el citado diario.

Los alumnos quieren “hacer ruido”

: paraquelos organismos académi-

cosylas administraciones publicas
“muevan ficha” de cara a una solucién

: esperadadesdehace décadas.La

: situacién se agravo conlos temporales
. delinvierno, que hizo que aumentase
¢ laprofundidad delos baches.m
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UNA MAYOR PRESENCIA DE ENFERMERIA AUMENTA

LOS

SOBRE SU

TRATAMIENTO, ASEGURA UN ESTUDIO

REDACCIONY FOTO: DIARIO ENFER-
MERO

H N Unestudiorealizado porun equipo
de 36 enfermeras de diferentes hospita-
les de Espafiaha comprobado que cuan-
to mds seguimiento hay por parte de la
enfermerfa y otros profesionales sani-
tarios, el conocimiento de los pacientes
sobresutratamientoaumentayloserro-
resenlamedicacioén sereducen. Estain-
vestigacion se ha centrado en diez hos-
pitales dellevante espariol, entre los que
se encuentran el Hospital Universitario
Parc Tauli de Sabadell, el Hospital Clinic
deBarcelona, el Hospital dosde mayo de
Barcelona, el Hospital de Bellvitge o el
Hospital Can Nisses de Ibiza.

HOSPITALIZACION A DOMICILIO

Se ha centrado en los diferentes servi-
cios de hospitalizacién a domicilio que
hay en los hospitales seleccionados y se
comenzé porque los sanitarios obser-
vaban, al repasar la medicacion, que los
pacientesnoseguianbienlostratamien-
tos. “Lahipétesis era que el paciente con
enfermedades crénicas o crénicas com-
plejas hacen un uso inadecuado del tra-
tamiento”, explica Eva Angels Sdnchez,
enfermera de hospitalizacién a domici-
lioen el Hospital Universitario Parc Tau-
1i de Sabadell (Barcelona) y una de las
colaboradoras en el estudio. “El objetivo
principal del estudio era valorar la inci-
dencia de estos errores y el secundario
era conocer las causas”, aflade la enfer-
meraeinvestigadora.

Para su elaboracién se han recogido
datos de pacientes ingresados en unida-
des de hospitalizacién a domicilio, con
uno o més tratamientos crénicos. Se in-
corporaron datos dela persona que pre-
parase lamedicacién “tanto si era el pa-
ciente, como el cuidador”, explica Eva
Angels Sénchez. Seanalizaron 3.417 tra-
tamientos y se encuestaron a 419 perso-
nas, entre pacientes y cuidadores. Los
resultados revelaron que la gran ma-
yoria de los encuestados padecian una

patologia crénica y que quien prepara
la medicacién generalmente es una pa-
ciente crénica, mujer, de una edad entre
65 y 67 afios, cuidadora o paciente, con
nivel de estudios elementales.

CONCLUSIONES

“Lahipétesis delaincidencia del uso in-
adecuado del tratamiento crénico que-
d6 demostrada, ademas se aprecia que
hay una relacién entre la sintomatolo-
giaylos conocimientos del tratamiento,
a mayor sintoma mayor conocimiento
tienen los pacientes sobre su tratamien-
to”, relata la enfermera de hospitaliza-
cién adomicilio.

“Podemos afirmar que un segui-
miento profesional del tratamiento cr6-
nico mejora los conocimientos que tie-
ne la persona sobre dicho tratamiento”,
afirma Eva Angels Sdnchez. “Para lle-
gar a esta conclusién separamos los pa-
cientes que sabemos que llevan un pro-
grama educativo detrds como son los
inhaladores, el Sintrom y las insulinas
y valoramos qué conocimiento tenfan
de este tratamiento. En el caso delos in-
haladores, un 67% conocian cémo erael
tratamiento; en las insulinas, un 76% y
enlosanticoagulantes, un80%. Esto sig-
nifica que, a mayor incidencia del pro-
fesional en el tratamiento, se consigue
una mayor adherencia del paciente a
este”, confirmala enfermera.

También se observo enlos resultados
que la presencia de un cuidador mejo-
ra y disminuye los errores: “el cuidador
que asume el tratamiento del pacien-
te se siente mds responsable y no olvida
preparar la medicacion. Sélo el 20% de
los cuidadores se olvidan de prepararla
y en cambio el 52% de los pacientes de-
claran haber olvidado en algtin momen-
to tomar o preparar el tratamiento”, es-
pecifica Eva Angels Sdnchez. Otra de las
situaciones que analiza el estudio de los
enfermeros es si con menos niimero de
tomassereducenloserroresylas conclu-
siones certificaron que asi era. También
comprueba que hay més problemas con
los tratamientos genéricos, por proble-
mas de presentacion de los envases, que
generan confusiones enlos pacientes.

MAS ENFERMEROS PARAEVITAR
ERRORES

El equipo de profesionales que ha rea-
lizado este estudio reclama mayor pre-
sencia de profesionales en los trata-
mientos de pacientes crénicos para
evitarloserroresenlamedicaciéonde pa-
cientes y cuidadores. “La enfermeria de
primaria deberia hacer un seguimien-
to de si estos pacientes cronicos siguen
adecuadamente el tratamiento pauta-
do por los profesionales. Sobre todo en
las patologias en las que no causan sin-
tomas”, reclama Eva Angels Sinchez.m
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COLEGIO

CityPaq

2. HomePaq

aungue N estes
g CovTeos

EL NUEVO SERVICIO
DEL COLEGIO DE ENFERMERIA

REDACCION

H M ElColegio de Enfermeria de Sevillaacaba de
inaugurar un nuevo servicio para sus colegia-
dos. CityPaq es una herramienta que, a través
de Correos, permite enviar y recibir paquetes,
cuando el colegiado decida, en la sede colegial.
Asi, sino se encuentra en casa, el cartero pondré
depositar el paquete en el Colegio.

CityPaq es una herramienta que, a través de
Correos, permite enviar y recibir paquetes, cuando
el colegiado decida, en la sede colegial

Siestdrealizandouncursoynovaaestaresa
semana localizable en su domicilio, no tendra

CityPaqg
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que dejar derecibir suenvio, nidesplazarse ala
oficina de Correos.

Cuando sus compras lleguen al CityPagq, reci-
bird un aviso con un cédigo de apertura via smsy
email. Si tiene descargada la App de CityPaq reci-
bird unanotificacioén con el c6digo de apertura.

Para recoger su paquete debe introducir ese
codigo de apertura de forma manual, o utilizar
la App de su Smartphone como ‘llave’ pasando
el codigo por el lector de la mdquina. Se abrira la
puerta correspondiente y podré recoger su pa-
quete. Su puerta sé6lo la podré abrir él y tendrd un
plazo de 5 dias desdelanotificacién de entrega.

Los colegiados interesados pueden registrate
encitypaq.esyempiezarausarlo. El c6digo del Ci-
tyPaq que estd en el Colegio es A0001501D. m

AGPO1501D &

DIA MUNDIAL DE LA DONACION
DE LECHE

EL Excmo. Colegio de Enfermeria de Sevilla
y la Asociacion Andaluza de Matronas

Dia Internacional de la Matrona

celebran el DIA MUNDIAL DE LA DONACION DE LECHE

El Acto tendra lugar el 22 de Mayo a las 17.30 horas
en el Colegio de Enfermeria de Sevilla

PROGRAMA

Mesa redonda sobre Lactancia Materna
INTERVIENEN:
 Pepa Aguayo, Pediatra responsable del Banco de Leche del Hospital Virgen del Rocio.
* Helena Ramirez Pelaez, Matrona, Asesora en Lactancia Materna e IBCLC.

 Nieves Dominguez Fuentes, Enfermera de Neonatos del Hospital Virgen de Valme.

Cuentacuentos: «el Sabor de la Teta»

Narrado por una de las autoras. Taller de Lactancia los Ninos de Carmen.

Frma {inlggin (i e

Enfermara dr Srvitla
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Indicador de riesgo del
producto

176

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

Hacemos normal lo

excepcional

En PSN trabajamos para alcanzar la excelencia. Por eso, nuestros
seguros de ahorro estan entre los productos que ofrecen mejores
rentabilidades del mercado. PSN Ahorro Flexible permite
obtener un interés técnico garantizado por PSN minimo del 1,30%
y con total disponibilidad de la inversién. Para algunos esto es
algo excepcional. Para nosotros es parte de nuestro dia a diay del
compromiso con nuestros mutualistas.

Ahora
Interés Técnico 8 () o/ *
Garantizado ’ %)

* Rentabilidad neta del 1% para aportaciones o patrimonio hasta 500.000€. De dicha rentabilidad
se detraerd la prima por cobertura de fallecimiento segiin edad del asegurado. El interés técnico
garantizado serd aplicable hasta el préximo 30 de junio de 2018, siendo revisable trimestralmente
con un interés técnico minimo garantizado del 1,3%.

© O '

VIDA PENSIONES INVERSION

Q

0 W

RESPONSABILIDAD CIVIL DECESOS AUTO

La mutua de los profesionales universitarios - 900 834 517 - psn.es - Sigue a Grupo PSN en 7 f im ] G* ﬁ

B EC A S

BECAS ,
DEL COLEGIO DE ENFERMERIA

FORMACION

AUTOR: MARIA DE LOS ANGELES COZA PEREZ, AUTOR: NEREA JIMENEZ PICON, COL 16.689
COL 7.979 REGISTRO: 20
REGISTRO: 13 TITULO:  AJUSTE DIATICO Y SALUD FAMILIAR.
TITULO:  COMPARTIENDO REALIDADES: INICIATIVA DE ESTUDIO CORRELACIONAL
AUTOCUIDADOS EN SALUD PARA JOVENES EVENTO: INFLUENCIA DEL AJUSTE DIADICO EN LA
CON SINDROME DE ASPERGE. A PROPOSITO SALUD FAMILIAR. REVISION SISTEMATICA.
DE UN CASO 24/06/2015
EVENTO: V JORNADAS DE PRACTICA AVANZADA EN IMPORTE: 220 €
CUIDADOS ENFERMEROS. II CONGRESO
CENES. 16/04/2015 AUTOR: JUAN CARLOS JIMENEZ FERNANDEZ,
IMPORTE: 80 € COL 12.636
REGISTRO: 21
AUTOR: ISABEL M2 FONSECA GONZALEZ, COL 10.195 TITULO:  ADMINISTRACION SEGURA DE DROGAS
REGISTRO: 14 VASOACTIVAS
TITULO:  MANEJO DEL TORNIQUETE ARTERIAL EN EL EVENTO: XLI CONGRESO NACIONAL DE LA SOCIEDAD
BLOQUEO DE BIER ESPANOLA DE ENFERMERIA INTENSIVA Y
EVENTO: 12° CONGRESO NACIONAL DE ASECMA. UNIDADES CORONARIAS. 08/07/2015
22/04/2015 IMPORTE: 95 €
IMPORTE: 60 €
AUTOR:  ANTONIO MANUEL BARBERO RADIO,
AUTOR: MANUEL JESUS SANTOS COTAN, COL 14.542 COL 12.650
REGISTRO: 15 REGISTRO: 22
TITULO: TRATAMIENTO MAS EFECTIVO EN HERIDAS TITULO:  PRACTICAS CLINICAS EN LA UNIVERSIDAD
SUTURADAS TRAS CIRUGIA MENOR DE SEVILLA. CENTRO DE ENFERMERIA CRUZ
EVENTO: VI CONGRESO INTERNACIONAL VIRTUAL DE ROJA
ENFERMERIA Y FISIOTERAPIA “CIUDAD DE EVENTO: XII FORO INTERNACIONAL SOBRE
GRANADA”. 03/06/2015 EVALUACION DE LA CALIDAD DE LA
IMPORTE: 60 € INVESTIGACION Y DE LA EDUCACION
SUPERIOR (FECIES) 10/07/2015
AUTOR:  ANTONIA VAZQUEZ GONZALEZ, COL 12.271 IMPORTE: 95 €
REGISTRO: 16
TITULO:  INFLUENCIA DE LA ACREDITACION DE UNA AUTOR: DOLORES TORRES ENAMORADO, COL 16.554
UNIDAD DE NEONATOLOGIA EN LA PRACTICA : REGISTRO: 23
CLINICA TITULO:  PERFIL DE LAS PERSONAS MAYORES
EVENTO: XXV CONGRESO DE NEONATOLOGIA Y INSTITUCIONALIZADA EN RESIDENCIA
MEDICINA PERINATAL Y V CONGRESO DE VITALIA MAIRENA
ENFERMERIA NEONATAL. 16/06/2015 EVENTO: II CONGRESO INTERNACIONAL
IMPORTE: 110 € DE INVESTIGACION EN SALUD Y
ENVEJECIMIENTO. 23/07/2015
AUTOR: IRENE M2, FERNANDEZ MORALES, COL 18.404 IMPORTE: 250 €
REGISTRO: 17
TITULO:  ABORDAJE DE LAS CONDUCTAS SUICIDAS AUTOR: M= IRENE FERNANDEZ MORALES, COL 18.404
EVENTO: XXXII CONGRESO NACIONAL DE ENFERMERIA : REGISTRO: 24
DE SALUD MENTAL Y 22 CONFERENCIA TITULO:  EL SINDROME DE MUNCHAUSEN POR
INTERNACIONAL DE ENFERMERIA DE SALUD PODERES
MENTAL. 1/06/2015 EVENTO: 1I JONADAS INTERNACIONALES DE
IMPORTE: 345 € GRADUADOS EN CIENCIAS DE LA SALUD.
10/08/2015
AUTOR: FATIMA CAMPOS LOPEZ, COL 18.734 IMPORTE: 0€/NULA
REGISTRO: 18
TITULO:  ANSIEDAD R/C HIPERGLUCEMIA EN AUTOR: M= ANGELES SEGURA REY, COL 18.789
PACIENTES HOSPITALIZADOS CON DIABETES REGISTRO: 25
MELLITUS (DM) TIPO 2 TITULO:  ABORDAJE DE LA DEPRESION POSTPARTO
EVENTO: XXXI CONGRESO DE LA SOCIEDAD DESDE LA ENFERMERA ESPECIALISTA EN
ANDALUZA DE MEDICINA INTERNA SALUD MENTAL
(SADEME) Y I ENCUENTRO DE ENFERMERIA EVENTO: II JONADAS INTERNACIONALES DE
DE MEDICINA INTERNA DE ANDALUCIA. GRADUADOS EN CIENCIAS DE LA SALUD.
19/06/2015 14/08/2015
IMPORTE: 80 € IMPORTE: 110€
AUTOR: NEREA JIMENEZ PICON, COL 16.689 AUTOR: M2 CARMEN PEINADO BARRASO, COL 10.158
REGISTRO: 19 REGISTRO: 26
TITULO:  AJUSTE DIATICO Y SALUD FAMILIAR. TITULO:  CULTURA SOBRE SEGURIDAD DEL PACIENTE
ESTUDIO CORRELACIONAL EN UN HOSPITAL PEDIATRICO
EVENTO: I CONGRESO VIRTUAL INTERNACIONAL DE EVENTO: 1JORNADAS ANDALUZAS VIRTUALES SOBRE
ENFERMERIA EN SALUD MENTAL. 24/06/2015 SEGURIDAD DEL PACIENTE. 22/08/2015
IMPORTE: 220 € IMPORTE: 240€
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INTERNACIONAL

. Suizay EE.UU

. Un estudio advierte

- del peligro de

: los patos de goma

del bano

: MM Cientificos suizosy

: estadounidenses han presentado

. unestudio en el queindican que los

i juguetes de goma que se utilizan en

: elbafo sonunrefugio de gérmenes
 yun peligro paralasalud, publica 20

. Minutos. El estudio es considerado

¢ uno delos primeros exdmenes en

: profundidad sobre este tema.

Las pruebasrealizadas durante

i once semanas, en el que los objetos

: fueron expuestos aagualimpia, agua
sucia, componentes de jab6én y fluidos
i corporales humanos comola orina,

: demostraron quela concentracién

: bacteriana en estos objetos, como

. puedeserel caso delalegionelay

: dehongos, es muy superior al del

: resto por el material con el que estan

i creados. Elagua del grifo tiene una

. concentracién de nutrientes baja,

: porlo que porsisolano fomentael

¢ crecimiento de bacterias, pero los

: polimeros de baja calidad en dichos
productos de goma, la concentracion
: decontaminantes como son los

. componentes del jabon y el contacto
con fluidos corporales comola orina,
: agregannutrientes alas bacterias.

: Todo ello unido temperaturas cdlidas
. yambientes htimedos, provoca que el
. hospedaje debacterias sea bastante

: favorable, sefiala el citado diario.

: Los cientificos de este estudio re-

¢ cuerdan quela exposicion delos seres

{ humanosa concentracién bacterianas
. puede fortalecer el sistema inmuno-

: 16gico, pero recuerda que puede ser

: consecuencia de procesos infecciosos,
: como es el caso de problemas en un

: 0jo o un oido. Segtinlos integrantes del
andlisis, deberiaregularse de mane-

¢ ramds estricta el uso de materiales

. poliméricos e introducir materiales de
¢ mayor calidad en este tipo de juguetes

: debafio parareducirla concentracién

: bacteriana, escribe 20 Minutos. m

. EE.UU

. Starbucks advertira

. en California del

- riesgo de cancer de

. su café

: MM Unjuzgado de Los Angeles ha

: determinado que Starbucksy otras

: compafiias de café deberd incluiruna
. etiqueta de advertencia porriesgo de

: céncer enlos cafés y sus productos

¢ derivados que vendan en California,

. publicaLaRazén.

Segun el magistrado del Tribunal

: Superiorde Los Angeles, laempresa

* nohanpodido demostrar que no

i existaunaamenaza por un compuesto
: quimico derivado dela elaboracién del
: café de sus productos.

El citado diario escribe que “la

i compania, y otras 90 acusadas en este
: caso, tienen hasta el 10 de abril para

. presentar alegaciones. Entre estas em-
. presas se encuentran Green Mountain
: CoffeeRoastersInc,la].M. Smucker

. CompanyyKraft Foods Global, segiin
. los documentos judiciales alos que ha
: accedido Reuters”.m

. Paises Bajos

. Holanda frena una

. cooperativa que

. queria facilitar

- el suicidio a sus

miembros

: MM Lacooperativaholandesa ;
. proeutanasia ‘Ultima Voluntad’ queria :
. repartir entre mil de sus miembros :
i unasustancia parafacilitar el suicidio.
: Finalmente renunci6 a ello, pero la
Fiscalia holandesa continua con la

. investigacion.

ElMinisterio Publico pretendia

procesar alosimplicados enla

: compra grupal como miembros
deunaorganizacion criminal, la

: cooperativa estd afavor de ampliarlas
. leyes de eutanasiayanunci6 el pasado :
. septiembre que habiaencontrado unos :
: polvos conservantes que, ingeridos

¢ enlacantidad adecuada, provocaban
. lamuerteenmenosdeunahora.Esta
¢ sustanciarecibi6 elnombre de “Middel :
¢ X”yposibilitaba saltarse los requisitos
. exigidos parasolicitarla eutanasia en

. Holanda: sufrir una enfermedad que

: produzcaundolor insoportabley que
no existan perspectivas de mejora,

i sefala 20 Minutos.

Lanoticia gener6 mucha polémica

. enel pais, lo que se tradujo en el salto

. alafamadelacooperativa, que pasé

: de3.500 miembros a 23.000 en poco

: masdeseis meses. A finales de enero
enviaron unainvitaciona3.000desus :
: miembros, quellevaban unminimode :
: seismesesinscritos, para preguntarles :
: siestaban dispuestos a participar

. enlaprimera compra grupal del

: conservante, pues sélo se puede

: adquirir en venta al por mayor. Unos

: 1.000 respondieron afirmativamente

. ypagaron las cantidades convenidas,

: pero el proceso se havisto paralizado

¢ porlaFiscalia, que estudia prohibir

. todaslasactividades dela cooperativa
: yrecordd en un comunicado el

: articulo 294 del C6digo Penal: asistir
alsuicidio es punible en Holanda,

i escribe 20 Minutos. m

Banco de Sabadell, S.A., Avda. Oscar Espla, 37, 03007 Alicante, Inscrito en el Registro Mercantil de Alicante, tomo 4070, folio 1, hoja A-156980. NIF AO8000143. Condiciones revisables en funcion de la evolucion del

mercado. Seran de aplicacion las que estén en vigor en el banco en el momento de la formalizacién. Documento publicitario. Fecha de emisién: Mayo 2018
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Sabadell
Professional

PROactividad

Es adelantarnos a
tus necesidades.

Ser proactivo es, por ejemplo, poner a tu alcance herramientas de trabajo
verdaderamente Utiles.

©s

Como esta tarjeta Visa, perfecta para tus gestiones cotidianas, gracias a su
crédito de 1.000 euros ampliables, y el seguro de accidentes de hasta
120.000 euros. Gratuita: sin cuotas anuales.

Una tarjeta que, ademas, te identifica y te distingue como miembro de un
colectivo profesional de prestigio: el Excelentisimo Colegio Oficial de
Enfermeria de Sevilla.

Asi es como Sabadell Professional trabaja en PRO. Poniendo a tu alcance
soluciones financieras y profesionales adaptadas a tus necesidades, incluso
antes de que tU las detectes.

Por eso, te invitamos a conocernos directamente. Descubriras por qué
somos el banco de las mejores empresas. Y también el de los mejores
profesionales.

Llamanos al 900 500 170 y solicita tu tarjeta personalizada. Ademas, te
explicaremos como desarrollamos una gestion proactiva para los
profesionales.

sabadellprofessional.com

Captura el codigo QR y
conoce nuestra news
‘Professional Informa’
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de Eggfeer ‘é BRI lﬁdad deé Sevilla”

PREMIOS: PRIMERO: 4. 140€ SEGUNDO: 2.070 € TERCERO: 1.380 € Accésit ENFERMERIA JOVEN: 1.150 €

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”.

OBJETO: Los premios se concederan a estudios monograficos o trabajos de investigacion de
Enfermeria, inéditos y que, con anterioridad, no se hubiesen presentado a ningtin otro Premio
o Certamen de esta misma naturaleza, que se presenten a este Certamen de acuerdo a las
Bases del mismo. 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 1.150 €. 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 anos anteriores a la presente convocatoria, debiendo presentar documento que
acredite el afio de finalizacion 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 deberd presentar en la documentacion establecida en el punto 9 de estas bases,
una declaracion jurada 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 pequefas 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 4.140€ para el trabajo premiado en primer lugar;
2.070 € para el premiado en segundo lugar y 1.380 € para el premiado en tercer lugar y
Accésit Enfermeria Joven 1.150 €.

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 tamafo 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.

6

7
8

JURADO: Sera Presidente del Jurado el del Colegio de Enfermeria de Sevilla o persona en
quien delegue. Seis vocales, cada uno de los cuales perteneceran: uno al Colegio de Sevilla,
uno a la Consejeria de Salud de la Junta de Andalucia y cuatro a la Facultad de Enfermeria o
sus unidades docentes y centros adscritos. Todos los miembros del Jurado seran Graduado o
Diplomados en Enfermeria. Actuara 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 “XXXIV CERTAMEN
NACIONAL DE ENFERMERIA CIUDAD DE SEVILLA". No llevaran remite ni ningéin 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 colegiacién 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 “XXXIV
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 2018. 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 14 de diciembre de 2018.

Patrocinan

PREMIADOS 2017

1° Premio: Fernando Ventura Calderon (Sevilla)

2° Premio: M2 del Carmen Alvarez Baza [Asturias)

3° Premio: Leticia del Reguero de la Torre (Sevilla)
Accésit Enfermeria Joven: Desierto

%Sabadell




