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EDITORIAL

Menos aplausos y mas
consideracion, por favor

ste tltimo mes Enfermeria

ha protagonizado diversos

titulares, puesto que se ha

visto inmersa en la actuali-

dad informativa por temas
que nos afectan directamente. Hemos
tenido que denunciar la discrimina-
cién de la Administracién al conside-
rarnos profesionales de segunda ca-
tegoria en la escala laboral, rechazado
los nuevos perfiles profesionales en las
residencias de mayores que generarian
conflicto y destrucciéon de empleo, y
pedido al Gobierno medidas urgentes
paraacabar conlas agresiones,laexpo-
sicién a farmacos peligrosos y los pin-
chazos accidentales. De igual manera,
hemos celebrado la armonizacién de
las retribuciones de los profesionales
sanitarios aprobada por el Congreso,
conocido al nuevo presidente del Con-
sejo Andaluz de Enfermeria y estamos
pendientes de las elecciones del proxi-
mo 12 de junio del Consejo General de
Enfermeria.

Como colegio profesional seguimos
sin comprender c6mo es posible que
Enfermeria, como profesion, continte
teniendo carencias a todoslos nivelesy
no se nos tenga en cuenta a la hora de
tomar las decisiones que nos afectan
directamente. No hacia falta una pan-
demia para que se saliera a la luz todo
nuestro potencial pero si es cierto que
una catastrofe sanitaria de tal mag-
nitud ha acentuado la relevancia de
nuestra presenciaybuenhacer. Hasido
un ano complicado y lo cierto es que
seguimos sin ver la recompensa. Y es
que, mas alld de aplausos, lo que nece-
sitarfamos —entre otras cosas— es darle
una vuelta de tuerca al nuevo sistema
telemético de adjudicacién de plazas
que el Ministerio de Sanidad ha hecho
publico en el Boletin Oficial del Estado.

Un sinsentido mds y otra piedra en el
camino para la profesién enfermera y
también para todos los sanitarios que
optan aser especialistas en algunama-
teriaconlafinalidad deserdeutilidada
sus pacientes. De manera que, no solo
te explicaremos en qué consiste esta
nueva modalidad a la hora de elegir el
futuro, sino que te traeremos el testi-
monio de tres afectadas que represen-
tan al colectivo.

Ademds, como cada mes, podrds
conocer un rostro de Enfermeria y, en
esta ocasion, se trata de una profesio-
nal que basa su ejercicio profesional en
la docencia para preparar alos jévenes
del futuro. De igual modo, asume la
responsabilidad de ser la coordinadora
escolar en el centro formativo en el que
trabaja.

Cambiamos de tercio, pues tu Co-
legio ha acogido la celebracién del Dia
Internacional dela Matrona a través de
unas jornadas de modalidad on-line
tituladas ‘Buenas Practicas en Huma-
nizacién delaAtencién Sexual y Repro-
ductiva’yquehansido organizadas por
la Asociacién Andaluza de Matronas.
Asimismo, harecibido alos estudiantes
de Enfermeria que obtuvieron los me-
jores expedientes durante 2016 y 2020y
hemos podido comprobar c6mo se de-
sarroll6 el simulacro del Experto Uni-
versitario en Urgencias y Emergencias.

Para finalizar, nos gustaria presen-
tarte Lares Andalucia. Si buscas desa-
rrollar la profesién en un dmbito célido
yfamiliar, yprestar cuidados apersonas
mayores y fomentar el envejecimiento
activo, es muy probable que te intere-
se conocer esta asociaciéon que busca
enfermeras/os para incorporar a sus
plantillas en los 139 centros que tiene
repartidos por las ocho provincias an-
daluzas.m
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SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL

¢

EL COLEGIO TE PROTEGE

CON EL UNICO SEGURO QUE CUBRE A PRIMER RIESGO .
TODAS LAS ACTIVIDADES PROFESIONALES DE ENFERMERIA
EN EL AMBITO PRIVADO, CONCERTADO Y PUBLICO (*)

3,0

MILLONES
DE EUROS

(*) Hospitales y centros de salud publicos, hospitalesy centros privados,
hospitalesy centros concertados con el SAS, residencias de mayoresy centros
sociosanitarios publicos, concertadosy privados, compaiias aseguradoras,
consultas privadasy ejercicio libre de la profesion. Sitienes otras pélizas
contratadas, para evitar consecuencias no previstas, traelas al Colegio para que te
aclaremos sus coberturasy site cubren la activdad privada, concertaday publica.

con la compaiiia Agrupacion Mutual Aseguradora (A.M.A.)

Y ¢ 2 AMA.

agrupacion mutual

aseguradora

)

3.500.000 €
por colegiadoy por siniestro

NORMAS DE PROCEDIMIENTO ASEGUIR
ANTEPOSIBLES RECLAMACIONES

PRIMERO: El colegiado debera comunicar
inmediatamente al Colegio la reclamacion
de que haya sido objeto, bien judicial
(demanda, querella o denuncia) o
extrajudicial. La comunicacion fuera de
plazo de dicha reclamacién podra suponer
que la pdliza no cubra el siniestro.

SEGUNDO: El colegiado cumplimentara
en laAsesoria Juridica del Colegio el
formulario de comunicacion de Siniestro.
Seranecesario cumplimentar todos los
datos solicitados.

TERCERO: El colegiado nodebera declarar
nunca, nifirmar ningn documento, sin la
consultayasesoramiento previo del letrado
del Colegio.

CUARTO: De acuerdo con lo establecido en

la péliza, parala efectividad de la cobertura
prevista serdimprescindible acreditar que el
profesional afectado se encuentra colegiado
yalcorriente en el pago de las cuotas.

PRINCIPALES COBERTURAS:

B Responsabilidad civil de los colegiados
eneldesarrollo propio de su actividad
profesional o especialidad sanitaria, tal
comoseregulaenlaleydeOrdenacionde
las Profesiones Sanitarias, incluyendo la
actividad docente y terapias alternativas.

H Cobertura porinhabilitacion profesional
como consecuencia de sentencia judicial
firme o por expediente disciplinario, con
abono, por parte de la Aseguradora, de una
cantidad maxima de 4.000 €/mes, por un
plazo maximo de 24 meses.

M Posibilidad de contrademanda o
reclamacion a contrario frente a denuncias
infundadas, temerarias o con malafe.

PROFESION

JOSE MIGUEL CARRASCO SANCHO,
NUEVO PRESIDENTE DEL CONSEJO
ANDALUZ DE ENFERMERIA

Tras su toma de posesion celebrada hoy en el CAE, José Miguel Carrasco afirma que se “abre
una etapa ilusionante, en la que el Consejo Andaluz seguira velando por los intereses de todos
los enfermeros y enfermeras andaluces”

REDACCION

H M Elpresidente del Colegio Oficial de
Enfermeria de Mdlaga ha sido elegido
nuevo presidente del Consejo Andaluz
de Enfermeria (CAE), cargo del que ha
tomado posesion de la mano de Cata-
lina Garcia Carrasco, Viceconsejera de
Salud y Familias de la Junta de Andalu-
cia, en un acto celebrado en la sede de
este Consejo.José Miguel Carrasco sus-
tituye en el cargo a José Maria Rueda
Segura, presidente del Colegio de En-
fermeria de Sevilla.

José Miguel Carrasco es presiden-
te del Colegio de Enfermeria de Mala-
gadesde el ano 2019, y, por ende, miem-
bro del Pleno del CAE desde entonces.
Tras su toma de posesion ha afirma-
do que, desde la continuidad de la la-
bor que viene realizando el CAE en de-
fensa de los méas de 43.000 enfermeros

A ElPleno del CAE junto a Catalina Garcia,
Viceconsejera de Salud y Familias de la Junta
de Andalucia (centro).

y enfermeras andaluzas, “se abre aho-
ra una etapa ilusionante, en la que el
Consejo Andaluz seguiréd velando por
los intereses y el desarrollo profesional
de toda la Enfermeria”. El nuevo presi-
dente insisti6 a Garcia Carrasco en la
necesidad de trabajar conjuntamen-
te para dar solucién a cuantas cuestio-
nes se vienen reivindicando a la Admi-
nistracioén Sanitaria por el Consejoyla
obligacion de colaborar “para dar sa-
tisfaccién a las demandas de nuestros
profesionales y la ciudadania a la que
cuidan”. Entre otros temas, el CAE se-
guiré reivindicando una mayor estabi-
lidad profesional y una disminucién de
la contratacién temporal para la profe-
sién enAndalucia, asi como unamejora

delaratio enfermera-paciente. Y es que
Andalucia, con 500 enfermeras/os por
cada 100.000 habitantes, contintiasien-
do la segunda Comunidad Auténoma
espafiola conlaratio mas baja.

“La puesta en marcha de la figura de
la enfermera escolar, més plazas de for-
macién especializada de Enfermeria
(EIR) paraAndalucia, el desarrollodelas
especialidades, asi como la justa recla-
macién de que las enfermeras/os sean
encuadradas en el grupo Al de la Ad-
ministracion publica seguirdn siendo
objeto de una constante y permanente
reivindicaciéon desde el CAE”, afirma el
nuevo presidente.

La nueva Comisién Ejecutiva del
CAE se completa con José Francisco
Lendinez, presidente del Colegio de
Jaén, como vicepresidente; con Ma-
ria del Mar Garcia, presidenta del Co-
legio de Almeria, como tesorera, y con
Jacinto Escobar, presidente del Cole-
gio de Granada; quienes junto al res-
to de presidentes provinciales confor-
man el Pleno del CAE, que también ha
aprovechado hoy para poner en valory
agradecer a todos los enfermeros y en-
fermeras el esfuerzo que vienen reali-
zando en la actual pandemia, y rendir
homenaje yreiterar su pésame y dnimo
a los familiares y amigos de los cuatro
enfermeros fallecidos en Andalucia a
consecuencia del COVID-19.m

El CAE seguird reivindi-
cando una mayor esta-
bilidad profesional, una
disminucion de la con-
tratacioén temporal para
la profesion en Andalucia
y una mejora de la ratio
enfermera-paciente
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: Aconsejan alos

. pacientes con

i glaucoma utilizar

. mascarillas

. quirdrgicas en vez

. de FFP2 para hacer
. ejercicio

: MM Unequipo internacio-
nal de cientificos, entre los

! queseencuentraninves-

. tigadores dela Universi-

¢ dad de Granada (UGR),

¢ advierte quelos pacientes

* conglaucomano deben

¢ utilizar mascarillas FFP2

¢ cuando hagan ejercicio

¢ fisico, publicaba Europa

: Press. Estose debea que su
¢ usoaumentalos niveles de

: presién intraocular en estos
sujetos. Por el contrario

. deben emplear mascarillas
i quirtrgicas.

: Como explicanlos

. investigadores, el glaucoma
: eslaprincipal causade

¢ ceguerairreversible en el
mundo, ylatnicaestrategia
i quepermite preveniro

: frenarlaprogresion de

: estaenfermedadesla

. reducciény estabilizacién

: delosniveles de presion

: intraocular. En pacientes

i deejercicio fisico aerébico

: debajaintensidad ha

: mostrado ser efectivo en

. lareduccién dela presion

¢ intraocular, porlo quees

: altamenterecomendado a

: las personas que sufren esta
¢ patologiaocular.

FUE NOTICIA

El Centro de Neurologia

: Avanzada se consolida
: como referente mundial de
i cirugfa de epilepsia infantil

LaUnidad de Epilepsia

. Refractaria del Centro

. deNeurologiaAvanzada

: (CNA), compuesta por un

: equipo multidisciplinar de

i expertos en trastornos neu-
¢ roldgicos, ha protagonizado
¢ unacadena de intervencio-
. nes quirtrgicas de epilepsia
¢ complejayrefractariaen

: nifios, publicaba Europa
Press.

Lasucesiéon de interven-

ciones, que comenzaba el
: pasado 20 de abril, supone
¢ unauténtico hito médico

: conseguido en tansolo

: quince dias enla comuni-
¢ dadandaluza.

Sehanllevado a cabo

: ochooperaciones de cirugia
resectiva conintencion

. curativa para casos de

: epilepsia complicada

. ennifios sinrespuestaa

¢ farmacos.

Segtin ha explicado el

: consultor internacional

de Neurocirugia del CNA

. ypresidente del capitulo

: latinoamericano delaLiga

¢ Internacional contrala

. Epilepsia, Mario Alonso

i Vanegas, lamayoria delos

: pacientes con epilepsia deja
. conglaucoma, larealizacion :

de tener crisis y pueden

¢ llevarunavida normal
: graciasalosfarmacos
: antiepilépticos.

Sin embargo, un 30 por

: ciento delos pacientes con
: epilepsianoresponde de
. formaadecuadaal trata-
¢ miento farmacolégico.m

: tivos para prepararlos en
: elmanejo de este sistema.
: Elprograma educativo se
: adaptaalasnecesidadesde
. cada paciente, asegurando

. : elformato que permitela

: Més de 3.800

. pacientes con

. diabetes tipo 1

. se benefician del

. sistema ‘flash’ de

. monitorizacién de
. glucosa

: WM Mésde3.827 usua-

¢ rios condiabetestipo1se
¢ benefician delos sistemas
: flash paralamonitorizacién :
¢ delaglucosaenlaprovincia
de Sevilla. Este sistema, que
. utilizan actualmente 531

¢ pacientes en edad pediatri-
i cay3.298adultos, tieneun

¢ impacto directo enla cali-

. dad devida delas personas

. condiabetesypermite obte- :
¢ nerunainformacién mas
completay continua del

¢ nivel de glucosaensangrea
¢ lolargo del dia.

Este dispositivo, que

. seimplanta enla piel del
brazo, permite obtener una
: informacién més comple-
tay continuadel nivel de

¢ glucosaensangrealolargo
: deldiayreducesignifica-

: tivamente la frecuenciade

. punciones enlos dedos,

: explicalaJuntaenun co-

: municado.

Ladelegada territorial

. deSaludy Familias en
Sevilla, Regina Serrano, ha
¢ destacado que desde las

. Unidades de Pediatriay de
¢ Endocrinologiay Nutricién
¢ delos centros hospitalarios
. seformaalos pacientes

¢ eneluso de estos disposi-

: formacion efectivaysegura
. deestatecnologia.m

. Luz verde para

. comercializar el

i primer exoesqueleto
: paraninos del :
: mundo creado porel :
. CSIC :
BN Trasmas de unadécada

¢ deinvestigaciony ensayos,
: elprimer exoesqueleto

pediétrico del mundo ha

: recibido el distintivo CE de
laAgencia del Medicamen-
. toyel Producto Sanitario,

i un‘pasaporte’ que garan-

¢ tizael cumplimiento delas
. directivas dela UEy per-

: mitird que este dispositivo

: roboético pueda pasar delos
. laboratorios ylos ensayos

. clinicos aloshospitalesy

: clinicas de rehabilitacién.

El exoesqueleto, que

. ayudaacaminar anifios

: afectados por atrofia mus-

: cularespinal y parélisis

¢ cerebral, ha sido desa-

. rrollado por Elena Garcia
Armada, investigadora del

¢ Centro de Automadticay

. Robética (CAR) del Consejo :
¢ Superior de Investigaciones :
: cientificas (CSIC) y cofun-

. dadora dela empresa Marsi
. Bionics.m

06 ENFERMERIA DE SEVILLA JUNIO 2021

o
A

4y,

A Miren Ruiz Marchueta, Maria Castro Amores y Ana M2 Fernandez Lopez, algunas de las enfermeras que forman parte de la FSE Unida.

NUEVO SISTEMA TELEMATICO DE ADJUDICACION DE PLAZAS

FSE Unida: “La plaza rechazada
queda desierta, lo que hace que la
ratio enfermera-paciente aumente”

REDACCION: NADIA OSMAN GARCIA
FOTO: MANUEL GOMEZ

H M ElColegio de Enfermeria de Sevilla
harecibido comounjarrodeaguafriala
noticia de que el Ministerio de Sanidad
hayahecho publico en el Boletin Oficial
del Estado un nuevo sistema telemati-
co de adjudicacién de plazas que deja
desprotegidas a 316.000 enfermeras/os

en toda Espafia. La medida contempla,
segun el boletin, que “s6lo se podré pre-
sentarunasolicitud porpersona, quere-
cogerd, por orden de preferencia, todas

Enfermeria ya no tiene la
opcion de decidir su plaza
tomando como referencia
las que se van ocupando

lasplazas que desee optarla personain-
teresada”, sin que exista la posibilidad
de realizar modificaciones posteriores
ni subsanar errores. Esto supone que la
Enfermeria, a partir de este momento,
yano tiene la opcion de decidir su plaza
tomando comoreferencialasque sevan
ocupando. “No tiene sentido decidir el
futuro a ciegas. Esto puede incluso oca-
sionar que haya profesionales que, des-
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PROFESION

pués de haber aprobado el examen que
tanta preparacion y sacrificio requiere,
se queden sin plaza”, denuncia José M2
Rueda, presidente del Colegio de Enfer-
meriade Sevilla.

“No tiene sentido decidir
el futuro a ciegas. Esto
puede incluso ocasionar
que haya profesionales
que, después de haber
aprobado el examen
que tanta preparacion

y sacrificio requiere, se
queden sin plaza”

JOSE M2 RUEDA
PRESIDENTE DEL COLEGIO DE
ENFERMERIA DE SEVILLA

“El Ministerio de Sanidad ha mo-
dificado un punto que era clave para
el futuro de cada sanitario y lo ha he-
cho sin tener en cuenta a los represen-
tantes profesionales, por lo que es ne-
cesario que lo solvente cuanto antes”,
expone el presidente de la Enfermeria
desevillana.

Aestafaltadetransparenciayderes-
peto hacia una profesiéon que lleva mas
de un afo enfrentdndose a la pande-
mia en primera linea, hay que anadir
el hecho de que la Direccién General
de Ordenacién Profesional ha publi-
cado unos plazos de adjudicacién que
no dan margen de maniobra. Y es que
el Ministerio de Sanidad otorga 15 dias
al profesional desde la adjudicaciéon
de la plaza hasta la toma de posesion
en el centro elegido: “Ni es junto ni tie-
ne sentido que un profesional que va a
comenczar a trabajar tenga que hacer-
lo con estrés adicional al tener que mu-
darse de ciudad y buscar una vivienda
en tan poco tiempo. Enfermeria ya ha
demostrado suvaliaymerece muestras
de consideracién”.

EN PRIMERA PERSONA

Ana Maria Fernandez Loépez, Miren
Ruiz Marchueta y Maria Castro Amo-
res son tres jovenes enfermeras de 24
anosafectadas. Forman parte delaFSE
Unida, una organizacién creada gra-
cias alaunién de todos los profesiona-
les sanitarios que aspiran a ser espe-
cialistas. “Lamismanacié en 2020 para

reivindicar que la eleccién de
plazas con garantias por parte
del Ministerio de Sanidad fuese
presencial, yaqueelafopasado
se hizo telemdtico, aunque en
tiempo real, por lo que era po-
sible ir viendo las plazas libres.
Ahora hemos cobrado fuerza
debido a esta problemadtica que
nos afecta a todos los niveles”,
argumentan.

“Nuestro objetivo es reivin-
dicar el papel de Enfermeria y
lo mal que se nos trata. Llega la
hora de elegir cudl va a ser nues-
tro futuro y el de los pacientes
que requieren de nuestros cui-
dados y nos hacen esto”, expli-
ca Ana Maria Fernandez Lépez,
quien trabaja en Maternidad en
elHospital Macarena. “El Minis-
terio quiere que escribamos una
lista interminable de opciones
para que nos aseguremos una
plaza y eso invita a que afiada-
mos destinos y especialidades
que se alejan de nuestros intere-
ses. Quiero mi plaza de matro-
na”, exige. Por su parte, Miren
Ruiz Marchueta, rememora sus
comienzos en el Hospital San
Juan de Dios del Aljarafe, don-
de ejerce en Medicina Interna:
“Alli empecé con pacientes Co-
vid y compaginé el trabajo con
los estudios, dejando a un lado
mi vida social. Ha sido un afio
muydificilanivellaboral, perso-
naly emocional, y ahora me en-
cuentro en una situacion injus-
ta, cuando lo que quiero es ser
especialistaen Pediatria”.

“Empecé con pacientes

Covid y compaginé el

trabajo con los estudios,
dejando a un lado mi

vida social. Ha sido
un afno muy dificil a

nivel laboral, personal

y emocional, y ahora
me encuentro en una
situacion injusta”

MIREN RUIZ MARCHUETA
ENFERMERA
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Maria Castro Amores tuvo que dejar
los quir6fanos en el Hospital de Fatima
para dedicarse en exclusiva a estudiar
para ser enfermera especialista en Gi-
necologiay Obstetricia, ya que empez6
atener problemas de salud: “La presion
psicolégica me generé una dermati-
tis muy fuerte. Hay que tener en cuen-
taquelapreparacion parael examen es
muy dura, ya que requiere mucho es-
fuerzo por el alto nivel, y sabiendo que
haypocasplazas paramuchos aspiran-
tes. Encima te sorprenden con pregun-
tas que jamds has visto en el temario y
que no pertenecen ni a Enfermeria. Pa-
rece que no quieren que nos especiali-
cemos para dar cuidados de calidad”.
Por todo esto, coinciden en que “sin es-

“El Ministerio quiere que
escribamos una lista
interminable de opciones
para que nos aseguremaos
una plaza y eso invita a
que afiadamos destinos

y especialidades que

se alejan de nuestros
intereses”

ANA M2 FERNANDEZ LOPEZ
ENFERMERA

pecialidad siempre eres la nueva cuan-
do llegas a un servicio, no te da tiempo
a consolidarte en tu puesto. Mientras

con ella tienes una garantia con el tipo
de paciente que te puedes encontrar y
manejas técnicas y cuidados de exce-
lenciay muy concretos”.

Lamentan que “el momento de ele-
girla plaza eraimportante, ya que ibas
a Madrid y estabas rodeada de tus se-
res queridos. Sin embargo, ahora lo
han convertido en algo muy imperso-
nal y en una tortura, ya que lo que re-
cibes es un e-mail en el que te indican
qué plaza tienes adjudicada. Sin més”.
Y no solo eso, manifiestan estas enfer-
meras, sino que “te danlaopcién dere-
nunciar a esa plaza pero no de optar a
otra. Te obligan a realizar nuevamen-
teelexamen”. Ademds, “la plazarecha-
zada queda desierta, lo que hace que

PROFESION

la ratio enfermera-paciente au-
mente”. Esto significa que “los
especialistas que si tengan pla-
za tendrdn que atender a mads
pacientes, aumentard la pre-
siénlaboralylos cuidados delos
mismos podrdn quedar com-
prometidos”.

Estas enfermeras, en repre-
sentacién dela FSE Unida, razo-
nan que “la excusa del Ministe-
rio ha sido la pandemia pero la
realidad es que aspira a conso-
lidar este sistema porque es una
manerade reducir costes, cuan-

“Parece que no
quieren que nos
especialicemos para
dar cuidados de
calidad”

MARIA CASTRO AMORES
ENFERMERA

do elFondo Europeo ha destina-
dodinero para evitarlo. Es para-
déjico que no quieran que nos
desplacemos para elegir nues-
tro futuro pero estd bien vis-
to que, en tiempos de Covid-19
haya movimiento por concier-
tos, elecciones, fiestas en disco-
tecas o partidos de fatbol”.

Otroaspectoquereclamanes
lafaltadetransparencia: “Alme-
noselano pasadoibasviendolas
plazas que quedaban pero aho-
ra solo con un e-mail no tienes
niideadesiquienlahaobtenido
tiene mayor o menor puntuacion que
tl. Essospechoso, comosilaasignacién
pudierahacerse adedo”.

La notificacién de la asignacion de
plazas mediante correo electrénico
serd el préximo 15 de junio. “Otra cosa
que no tiene ni pies de cabeza es que te
hayandado 10dias paraelaboraresalis-
tainterminable de destinosy especiali-
dadesy, en cambio, solo te concedan 15
dias desde que tienes la plaza para mu-
darte al destino. Hay que tener en cuen-
ta que hay profesionales con contratos
fijos que se ven obligados a pedir una
excedencia o dejar un puesto de traba-
jo, teniendo que avisar con 15 dias de
antelacion. Te juegas dejar un trabajo
paradespuésno tener niplaza”.m
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ENTREVISTA

ESTHER LUNA RODRIGUEZ, DOCENTE Y ENFERMERA COORDINADORA
COVID DEL CENTRO EDUCATIVO SAN MIGUEL ADORATRICES

“Siempre hay algun bulo, como que las
mascarillas no protegen y son todas
iguales o que los test de antigenos

y anticuerpos detectan lo mismo™

REDACCION: NADIA OSMAN GARCIA
FOTO: MANUEL GOMEZ

HE Esther Luna Rodriguez es una enfermera
sevillana dedicada, en exclusiva, a la docencia.
Trabaja como profesora de Formaci6én Profesio-
nal delarama de sanidad en el colegio concerta-
do San Miguel Adoratrices de Sevilla y también
es la coordinadora Covid del citado centro edu-
cativo. También imparte cursos de Soporte Vi-
tal Basico y DESA, Primeros Auxilios en la edad
pedidtricay Ayuda a domicilio, entre otros, para
distintas entidades.

Pregunta: ;C6mo es la vida de una enfermera
docente?

Respuesta: Distinta pero gratificante. Me gusta
mucho la docencia, disfruto mucho ensefiando
y viendo c6mo esos alumnos normalmente sin
ningun tipo de formacién sanitaria y bastante
jovenes la mayoria, terminan transforméndose
en profesionales vélidos, eficientes y humanos.
Al menos es lo que intento, ademads de los cono-
cimientos sanitarios les intento inculcar valo-
res tales como la empatia, el respeto y sobre todo
vocacion. También hay que decir que detras de
nuestra labor docente en las aulas hay muchfsi-
mo trabajo en casa de preparacion de las clases,
aclaracion de dudas, correcciones de trabajos,
actividades y exdmenes, mucha burocracia, for-
macioén para el profesorado etc.. Y, por supues-
to, de acompafiamiento del alumnado ensudiaa
dia conlas necesidades y peculiaridades de cada
uno de ellos porque a veces también nos hacen
participes de sus problemasoinquietudes, desus
alegrias y decepciones académicas, laborales y
personales y al final es un proceso de vivencias,
aprendizaje y bagaje mutuo agotador pero gra-
tificante. Creo que los enfermeros tenemos mu-
cho que aportar ala sociedad (tal y como se estd
demostrando en estos tiempos de pandemia), ya
que somos agentes sanitarios, cuidadores natos,
pero también somos educadores de la salud y no
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s6lo como docentes, sino con el propio paciente y
la familia. Ademads de gestores e investigadores,
promocionamos la salud y prevenimos la enfer-
medad, y aveces somos lo mds parecido a una fa-
milia para el paciente: escuchamos, entretene-
mos, consolamos, aconsejamos y velamos por €l
como un ser integral atendiendo todas sus nece-
sidades sean sanitarias o no.

“Detrds de nuestra labor docente en las
aulas hay muchisimo trabajo en casa de
preparacion de las clases, aclaracion de
dudas, correcciones de trabajos, actividades
y exdmenes, mucha burocracia, formacioén

para el profesorado...”

P: ;En qué consiste su trabajo actual?

R: Doy clases alos futuros Auxiliares de Enferme-
riaalos quelesimparto elmédulo de Técnicas Ba-
sicas en Enfermeria, la asignatura teérico-practi-
camads extensa del primer curso, donde aprenden
anatomia, fisiologia y todas las técnicas de enfer-
meria que pueden realizar con su titulacién, ade-
mads de otros modulos como Higiene del medio
hospitalario, muy ttil en los tiempos que corren.
En cuanto a los futuros Auxiliares en Farmacia y
Parafarmacia, les imparto el médulo de Prime-
ros Auxilios, un médulo de urgencias y emergen-
cias desde el punto de vista de la enfermeria que
me apasionay del que tendrian que tener conoci-
miento la poblacién en general, donde se apren-
den técnicas de soporte vital bdsico y manejo de
heridas, entre otros, desde un punto de vista muy
bésico pero muy ttil. Ademads de todo ello, desde
marzo de 2019 soy coordinadora Covid del centro
educativo, una figura de referencia para detectar
posibles casos y gestionar los que aparezcan den-
tro del &mbito educativo, ademds deresolucién de
dudas, cumplimiento de protocolos y prevencién
de los contagios dentro del aula junto conla figura
del referente sanitario (enfermera) del SAS.

P: ;Por qué fue designada como coordinadora
Covid?

R: Por mis conocimientos sanitarios. Al ser Enfer-
mera tenia el perfil mds idéneo para asumir este
cometido.

“Es increible como los mds
pequeiios han interiorizado
la importancia del lavado de
manos, uso de la mascarilla,
distancia de seguridad...”

P: ;Cuéntos casos de sospecha de Covid ha detec-
tado en ese tiempo?

R: Desde que comenz6 el curso el 10 de septiem-
bre de 2020 se han detectado casi 250 casos sos-
pechosos de covid en el centro, aunque casi todos
por contacto estrecho con algtin familiar positi-
VO y muy pocos casos por sintomatologia. De los
casi 250 casos sospechosos por contacto estrecho
o sintomatologia, 44 fueron positivos a dia de hoy;,
no pudiéndose demostrar ningtin contagio has-
ta el momento dentro del aula entre compaferos

ni entre alumno —profesor o profesor— alumno'y,
por tanto, ningtn brote ni dentro del aula ni del
centro en cuestion. La mayoria de los posibles ca-
sos mellegan dela mano del tutor del alumno que
es el que tiene contacto directo con la familia o el
propio alumno en cuestién cuando es mayor de
edad. Si es por contacto estrecho con alguien aje-
no al centro se ponen en contacto con su MAP, pe-
diatra o Salud Responde para que les indiquen las
medidas a tomar y yo a través de una plataforma
lo pongo en conocimiento del referente de SASyla
Delegacién de Educacion para que haya constan-
cia, asi como de hacer el seguimiento del caso e ir
actualizando las medidas tomadas (aislamiento
domiciliario por supuesto), realizacion de test de
antigeno o PCR o no, comienzo de sintomas etc.,
asf como de que si finalmente es descartado o po-
sitivo. Cuando un alumno es positivo, si en las 48
horas anteriores al comienzo de los sintomas o a
larealizacion de la prueba positiva ha estado en el
centro educativo se pone en conocimiento del re-
ferente del SAS de nuevo y comenzamos el estudio
de contactos dentro del aulatomandolas medidas
correspondientes que van a variar segun la eta-
pa, distancias y tiempos de contacto, entre otros.

A Esther Luna
estudid Enfermeria
en el Centro
Universitario de

la Cruz Roja de
Sevilla, realizé un
Master en Urgencias
Pediatricas, se formo
como instructor de
Soporte vital basico
y desfibrilacion
semiautomatica

y como Técnico
Superior en
Laboratorio de
diagndstico clinico.
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Cuando el referente decide el aislamiento y rea-
lizacién de prueba a un grupo amplio del aula, la
toma de muestras se realiza por nuestro referen-
te en cuestion en el propio centro educativo con la
colaboracién del coordinador covid.

P: ;Cudles son las dudas mas comunes quele han
planteado?

R:Dudas muchasydetodo tipo, sobrelas medidas
de prevencién como, por ejemplo, los dias de ais-
lamiento, tipos de mascarillas, los tipos de prue-
bas... Y ahora, como novedad , sobre las distintas
vacunas del mercado.

P: ;Y los comentarios mds sorprendentes que le
hanhecho?

R:Puesqueel Covid eraunamentirayquealgunas
personas eran Covid como taly, por tanto, no po-
drian infectarse o que el test de antigenos que en-
via la Junta de Andalucia para la deteccién de ca-
sos tras un positivo en el aula era de juguete.

P: ;Ha tenido que desmentir bulos?

R: Si, claro. Siempre hay algtin bulo, como que
las mascarillas no protegen y son todas iguales o
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quelos testde antigenosy anticuerpos detectan lo
mismo, o que si una persona tiene covid tiene que
tener fiebre alta en todoslos casos...

P: ;Qué estd siendolo mas facil?

R: El cumplimiento de las medidas de prevencion
por parte del alumnado, gracias también al profe-
soradoy equipo directivo del centro por supuesto.
Esincreible como los més pequeios han interiori-
zado la importancia del lavado de manos, uso de
la mascarilla, distancia de seguridad...son increi-
bles y nos dan una majestuosa lecciéon de respon-
sabilidad.

P: ;Lomasdificil...?

R: Que las mismas medidas que se cumplen en el
centro se respeten también fuera, sobre todo en-
tre el alumnado adolescente, que tengan en cuen-
ta las posibilidades de contagio en lugares de
encuentro de jovenes y el uso relajado de la mas-
carilla, actos que después se reflejan en las aulas.
Aunque cabe destacar que un gran niimero de j6-
venes estdn muy concienciados con las medidas
de seguridad y con lo que ello supone para cuidar
asusmayores.m

A Esther Lunaensu
centro de trabajo.

PROFESION

LA MESA DE LA PROFESION ENFERMERA
RECHAZA NUEVOS PERFILES
PROFESIONALES EN LAS RESIDENCIAS DE
MAYORES QUE GENERARIAN CONFLICTO

Y DESTRUCCION DE EMPLEO

REDACCION

BN La Mesa de la Profesiéon Enfermera, integra-
da por el Consejo General de Enfermeria (CGE) y
el Sindicato de Enfermeria, SATSE, ha trasladado
al Grupo Socialista en el Congreso de los Diputa-
dos que la mejor solucién para mejorar la atencién
ycuidados que se prestan enlasresidencias de ma-
yores esreforzar alos profesionales sanitarios cua-
lificados pararealizar estas labores asistenciales y
de supervision sociosanitaria, como son las enfer-
meras y enfermeros, en lugar de crear un ciclo for-
mativo de grado superior de supervisién socioasis-
tencial queconllevaria conflictos de competencias
y la destruccién de empleo entre las enfermeras y
los Técnicos en Cuidados Auxiliares de Enfermeria
(TCAE) que trabajan en estos centros.

EnunacartadirigidaaladiputadasocialistaM2
Luz Martinez,artifice de la Proposicién no de Ley
sobre el nuevo grado de supervisién socioasisten-
cial, laMesa dela Profesién Enfermeracoincide en
los argumentos de la propuesta del PSOE relativos
a que la actual pandemia del Covid-19 ha puesto
de manifiesto la necesidad de contar con un buen
modelo de atencién residencial para las personas
mayoresy que, para ello, han de mejorar los servi-
cios prestados en los centros de cara a evitar que,
enel casode quesevuelvanaproducir situaciones
de contagios generalizados, se cuente con la orga-
nizacion, prevision y gestion adecuadas para que
losriesgos seanlos menores posibles.

Asimismo, la Mesa subraya que, al margen de
la situacién actual o posibles futuras crisis de ca-
récter excepcional, nuestros mayoresy centros so-
ciosanitarios deben ser provistos de manera ordi-
nariayestructural delosadecuadosrecursos para
una mejor atencion, entre ellos, contar con el per-
sonal cualificado necesario que pueda atender
las necesidades que precisen las personas depen-
dientes yno dependientes.

No obstante, la Mesa de la Profesién Enferme-
ra manifiesta su disconformidad con el plantea-
miento del PSOE de que, a pesar de todos los perfi-
les que, enlaactualidad, existen enlasresidencias
de mayores, no hayninguno concreto que respon-
daaun perfil mixto que puedallevar a cabo las ta-

reas de organizacion, la supervisién socioasisten-
cial, la coordinacién de personal, la atencion a las
familias y la gestién de la comunicacién con las
personas mayoresy sus familias.

Alrespecto, la Mesa recuerda a la diputada so-
cialista que la Ley de Ordenaci6n de las Profesio-
nes Sanitarias (LOPS)deja meridianamente claro
que las enfermeras y enfermeros son los respon-
sables de la direccion, evaluacion y prestacion de
loscuidados de Enfermeria orientados ala promo-
cién, mantenimiento y recuperacién de la salud,
asi como a la prevencién de enfermedades y dis-
capacidades.

Asimismo, yahondando en una mayor cualifi-
cacién, como el PSOE plantea, existe también en
nuestro ordenamiento juridico el establecimiento
dela especialidad de Enfermeria Geriétrica, cuyo
programa formativo, que se desarrolla durante
dos anos en modo residencial bajo el sistema co-
nocido como EIR, contempla todas las competen-
ciasde supervision, coordinacién y gestion de la
comunicacion, entre otras.

Por ello, la Mesa de la Profesién Enfermera ase-
gura que la intencién de crear el nuevo titulo de
formacion profesional de grado superior de super-
visién socioasistencial en residencias de mayo-
res supondria un “choque frontal” con las compe-
tencias que, en estos momentos, estdn atribuidas
tanto alas enfermeras y enfermeros de cuidados
generales como alas enfermeras y enfermeros es-
pecialistas en Geriatria. De ahi, anade, el recha-
70 a una propuesta que, ademads, conllevaria la
destruccién de miles de puestos de trabajo de en-
fermeras y Técnicos en Cuidados Auxiliares de
Enfermeria,que trabajan, enla actualidad, en este
tipo derecursos asistenciales sociosanitarios.

Por ultimo, y al objeto de poder abordar este
importante asunto y analizar posibles propues-
tas de mejora, la Mesa de la Profesion Enfermera
pide a la diputada socialista mantener una reu-
nioén en breves fechas, al entender que ambas par-
tescoinciden en la necesidadurgente de que las
residencias de mayores presten la mejor atencién
y cuidados posibles a un colectivo tan importan-
te y vulnerable a lavez, como son las personas de
mayor edad. m

“Crearun
nuevo titulo
de formacion
profesional
de grado
superior de
supervision
socioasis-
tencial en
residencias
de mayores
supondria un
‘choque fron-
tal” con las
competencias
atribuidas
por Ley a las
enfermeras/os
generalistas y
especialistas”
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PROFESION

EL CGE EXIGE AL GOBIERNO MEDIDAS
URGENTES PARA ACABARCON |

LAS AGRESIONES, LA EXPOSICION

A FARMACOS PELIGROSOS Y

LOS PINCHAZOS ACCIDENTALES

REDACCION

HHE El Consejo General de Enfermeria
recuerda, con motivo del Dia Mundial
delaSeguridad yla Salud en el Trabajo,
las dificultades alas que se enfrentaron
y contindan enfrentdndose las 316.000
enfermeras/os de Espanay exige al Go-
bierno central y a los autonémicos que
pongan en valor este trabajo incansa-
ble, asi como que aseguren la protec-
cion de aquellos que estan en primera
linea del COVID-19 y también los que,
porsunaturaleza, contintian atendien-

doapacientes enotros dmbitosdelasa-
nidad. La pandemia por COVID-19 ha
visibilizado enormemente el trabajo de
todos los sanitarios en general y de las
enfermeras/os en particular. Miles de
profesionales se pusieron hace ya mds
deunanoalfrentedelabatallaparade-
rrotar la enfermedad y poder salir de
la mayor crisis sanitaria de la historia.
A pesar del papel protagonista que to-
maron desde el primer momento, des-
de las administraciones no se llevé a
cabo una respuesta coordinada para
protegerles. Sin el material necesario

ni los equipos adecuados para comba-
tiralvirus, las enfermeras tuvieron que
adaptarse e ingenidrselas para preser-
varsuvidayladesusallegados.
“Lacrisis que estamosviviendo enla
actualidad ha puesto de manifiesto la
necesidad de cuidar y respetar el capi-
tal humano que existe en nuestro siste-
ma sanitario. Hemos visto co6mo, a pe-
sar de todo, las enfermeras han estado
desprotegidas muchas veces, teniendo
incluso que llegar a vestirse con bolsas
de basura para atender a los pacientes.
Es fundamental que las instituciones

.Estas en las redes sociales del
Colegio de Enfermeria de Sevilla?

@ecoesevilla 4
Kl facebook.com/colegioenfermeriasevilla
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pertinentes pongan todas las medidas
necesarias para que esto no vuelva a
pasar y proteger, ademads, la salud y la
seguridad de todos los profesionales en
todoslosestratos delasanidad”, afirma
Florentino Pérez Raya, presidente del
Consejo General de Enfermeria.

PINCHAZOS ACCIDENTALES

Uno de los mayores riesgos a los que se
enfrentan las enfermeras/os son, se-
gtin explican desde la Organizacién
Colegial, los posibles pinchazos acci-
dentales durante la realizacién de su
trabajo, que pueden ocasionar conta-
gios de virus como el VIH o la Hepati-
tis B o C. Por este motivo, hay que apos-
tar firmemente por estandarizar el uso
delas agujas de bioseguridad, que pro-
tegen a las enfermeras durante su dia
a difa. Estos dispositivos son especial-
mente importantes para evitar riesgos
en momentos de pandemia como el ac-
tual, enlos que atender aun paciente se
hace mds complejo porlautilizacién de
los equipos de proteccién que dificul-
tan enormemente los movimientos.

Taly como expone los resultados de
una encuesta realizada por la Red Eu-
ropeade Bioseguridad (EBN), en el tilti-
mo afo los pinchazos accidentales han
aumentado un 22% debido, en la ma-
yoria de los casos, a la mayor presiény
estrés al que han estado sometidos du-
rante la pandemia. “Necesitamos una
Directiva a nivel europeo que estan-
darice estos mecanismosy solicitamos
que se desarrolle un observatorio per-
manente de la UE para proporcionar
informaciénydatos detallados yactua-
lizados sobre lesiones con estos dispo-
sitivos. Laseguridad delossanitarioses
primordial para poder continuar ofre-
ciendo cuidados de calidad a la pobla-
cién”, asegura José Luis Cobos, vicese-
cretario general del CGE.

MEDICAMENTOS PELIGROSO0S

Otro de los retos a los que se enfren-
tan las administraciones como garan-
tes dela salud de los trabajadores es to-
mar medidas para la proteccién de las
enfermeras con los medicamentos pe-
ligrosos. De hecho, segtin los tltimos
datos, el cancer es la principal causa de
muerte relacionada con el trabajo en la
Unién Europea. Las enfermeras y de-
mads sanitarios corren mas peligro en
este ambito al estar expuestos a sus-

tancias cancerigenas, mutdgenos y re-
protoxicos mortales en sus puestos de
trabajo. Esta es, sin duda, una de las
grandes luchas del CGE, que hace tan
solo unas semanas pidi6 al Ejecutivo
que apoye sus reivindicaciones en las
discusiones del Consejo Europeo con
el Parlamento y la Comisién sobre este
aspecto. “Los equipos de proteccion,
las tecnologias seguras y las précticas
adecuadas estdn disponibles y no son
costosas, pero es poco probable que
los empleadores las introduzcan uni-
versalmente a menos que estén obli-
gados a hacerlo. Necesitamos normas
contundentes que obliguen a proteger
al trabajador en este aspecto”, destaca
José Luis Cobos.

El CGE apuesta por
estandarizar el uso de las
agujas de bioseguridad

AGRESIONES

También en el dmbito de la seguridad,
existe otra cuenta pendiente conlas en-
fermeras/os: las agresiones. Lejos de
disminuir, esta lacra afecta cada dia
ma4s al sistema sanitario. Se han regis-
trado en el Observatorio Nacional de
Agresiones a enfermeras y enfermeros
mads de 1.300 agresiones en el ano 2020,
datos tan elocuentes como inadmisi-
bles, que reclaman una actuacién ur-
gente. Las largas listas de espera, la fal-
ta de profesionales y una Sanidad cada
vez mds maltratada hacen que los pa-
cientes pierdan muchas veces los pa-
pelesypaguensufrustracién conaque-
llos que sustentan el Sistema Nacional

PROFESION

de Salud. “No podemos tener una Sa-
nidad fuerte si aquellos que deben de-
fendernosnolegislan deforma contun-
dente contra las agresiones, culpables
en muchos casos de problemas de sa-
lud mental como el estrés yla ansiedad
de las enfermeras”, subraya el presi-
dente delas enfermeras.

CONCILIACION

Ademds de estos problemas claves
para su seguridad, las enfermeras/os
lidian dia tras dia con condiciones pre-
carias que minan enormemente su sa-
lud comolafaltade profesionalesenlas
plantillas, la dificil conciliacién entre
los trabajadores, sueldos insuficientes
y un escaso reconocimiento a la enor-
me labor que realizan. “La enferme-
ria es una profesién mayoritariamen-
te femenina, que en muchas ocasiones
tiene que enfrentarse a otras situacio-
nes estructurales de la sociedad. Hay
que llevar a cabo medidas especificas
que mejoren la conciliacion de nues-
tros profesionales y, ademds, fomentar
politicas de igualdad entre hombres y
mujeres para acabar con la disparidad
ala que nos enfrentamos en pleno afio
20217, destaca el presidente de las En-
fermeria.

En definitiva, el Consejo General de
Enfermeria puntualiza la importancia
de cuidary proteger a los profesionales
de todo el pais, puesto que han sido y
siguen siendo los encargados de sacar-
nos adelante de la peor crisis sanitaria
de la historia. “Ya no nos valen las pa-
labras, queremos hechos ynormas que
nos protejan de verdad”, concluye Pé-
rezRaya.m
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LA PROVINCIA

Los hospitales de Valme y El Tomillar
implantan la dispensacion automatizada
de los uniformes para sus profesionales

Aportan un moderno servicio garante de la trazabilidad y calidad del proceso, permitiendo la
entrega y recogida de prendas las 24 horas

REDACCION

HE El Area Hospitalaria de Valme ha
puesto en funcionamiento la dispensa-
ci6n automaética de los uniformes para
los profesionales de sus dos centros
hospitalarios: Valme y El Tomillar. In-
corpora un avanzado sistema con tec-
nologia de radiofrecuencia (RFID) que
permite la recogida y entrega de es-
tas prendas durante las 24 horas de los
365 dias del afio, sin necesidad de des-
plazarse al servicio de Lenceria e inte-
grando la trazabilidad del proceso con
el consiguiente aporte de calidad.

La tecnologia RFID se emplea habi-
tualmente en el ambito logistico. Hace
posible transferir informacién por on-
das para el almacenamiento y recupe-
racion de datos remotos. En este caso
desarrolla el seguimiento, identifica-
cion y localizacién de los uniformes
dentro de un proceso de trazabilidad
delflujo delas prendas mediante unre-
gistro informadtico. De tal forma que,
mediante unas etiquetas (transponde-
dores RFID) insertadas en los unifor-
mes y compatibles con el lavado de los
mismos, proporcionan informacién
sobre suusabilidad registrando su con-
sumo para la reposicién de los necesa-
rios y que la disponibilidad esté siem-
pregarantizada.

El sistema permite
la recogida y entrega
de prendas durante
las 24 horas de los
365 dias del afio

Para ello, este drea hospitalaria ha
realizado una inversién de 213.230,38
euros en la adquisicion de seis maqui-
nas dispensadoras distribuidas en los
dos centros donde se ha implantado
esta medida. Se encuentran ubicadas
estratégicamente al objeto de propor-

cionar la méxima accesibilidad: en el
Hospital Universitario de Valme es-
tan localizadas en las zonas de acceso
a los vestuarios y en la planta 1 (fren-
tealosascensores centrales); mientras
que en El Tomillar estd instalada en el
edificio de Administracion, junto alos
vestuarios.

En la dindmica de funcionamien-
to, el circuito de ropa sucia proporcio-
na la devolucién de crédito de prendas
a cada profesional para nuevas recogi-
das, garantizando la disponibilidad de
lasmismasenbaseal perfil profesional.
Destacar que, paraladisponibilidad de
crédito de uniformidad dispuesto de
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formaindividual, laropasuciadebe de-
positarse en los contenedores habilita-
dos para ellos en exclusividad a modo
de sistema de retorno, los cuales se en-
cuentranjunto alas méquinas dereco-
gida deuniformes.

Desde la Subdireccién Econémica
del Area Hospitalaria de Valme desta-
can, como valor afnadido, la coordina-
cién con el Equipo TIC de este drea sa-
nitaria que ha permitidola creacién del
sistema de funcionamiento, gestion de
base de datos, control de incidencias
y, ademds, la reposicion de la ropa me-
diante recursos propios sin necesidad
derecurriraempresa externaalguna.m

PROFESION

Enfermeria denuncia la discriminacion de la
Administracion al considerarla una profesion
de segunda categoria en la escala laboral

REDACCION

MM Lacarrerade Enfermeria es, desde
2008, un Grado Universitario de cuatro
anos, un tiempo durante el cual quie-
nes optan por esta profesiéon cursan
240 créditos de formacion, lo mismo
que otras carreras como Derecho, Psi-
cologia, Periodismo, Biologia o Econo-
mia. Sin embargo, la diferencia es que
las enfermeras/os cuando consiguen
una plaza en la Administracién Publi-
ca acceden al grupo A2 en lugar de al
Al.. Esta injusticia histérica represen-
ta una evidente discriminacién hacia
una profesion mayoritariamente de
mujeres, que durante la pandemia que
sufrimos ha trabajado sin descanso y
ha dedicado su esfuerzo y su salud, en
algunos casos hasta dejarse incluso la
vida. La reticencia de las administra-
ciones publicas a situar a la enfermeria
en el nivel que legitimamente le corres-
ponde implica unas consecuencias a
nivel de desarrollo profesional y el sala-
rio quereciben.

REGULACION OBSOLETA

Para luchar contra la incoherencia de
unanormativa obsoleta, el Consejo Ge-
neral de Enfermeria y toda la Organi-
zacion Colegial (52 colegios provincia-
les y 17 consejos autonémicos) ponen
en marcha a nivel nacional la campa-
fa enfermerAl con el doble objetivo de
dar a conocer la injusticia a la que las
enfermeras se ven sometidas y pedir al
Gobierno el merecido cambio, por for-
macioén y responsabilidad, en la clasifi-
cacién delas enfermeras/os.

“En esta pandemia ha quedado més
que claro si cabe,q ue la responsabi-
lidad y competencia de las enferme-
ras de nuestro pais estd fuera de toda
duda. Llevan més de un afno cuidando
enfermos, salvando vidasy ahora, sien-
do las responsables de la campana de
vacunacién mdas importante a la que
se ha enfrentado el mundo entero. Se
han puesto en riesgo por sus pacientes
yhasidola profesién sanitaria que mas

contagios ha sufrido al tener
que trabajar muchos meses
sin la protecciéon adecuada.
Han dedicado sudor y lagri-
mas para paliar el efecto del
virus y, aun asi, llevan mas
de 13 anos sin ser conside-
radas como se merecen. Los
ciudadanos que aplaudian
desde los balcones y que re-
conocen el valor delas enfer-
meras/os son conscientes de
queno merecemos este agravio compa-
rativo”, explica Florentino Pérez Raya,
presidente del Consejo General de En-
fermeria. “Vamosallevar nuestracausa
a todos los rincones de Espafia porque
estamos convencidos de que los ciuda-
danos estdn con nosotros y apoyaran
masivamente nuestra inclusién inme-
diata en el grupo Al”, recalca el presi-
dente delas enfermeras de Espana.
Atravésdelawebwww.enfermerAl.
com, cualquier ciudadano podra ex-
presar su apoyo a esta reivindicacién
y conocer en profundidad el origen de
esta discriminacién y sus consecuen-
cias en el dia a dia de 316.000 enferme-
ras y enfermeros de nuestro pafs. Car-
teles, videos, puestosinformativos a pie
de calle y una gran campafa informa-
tiva en medios y en redes sociales pre-
tenden revertir una situaciéon injusta
y anacronica, al tiempo que todos los
responsables de la Organizacién Cole-
gial de Enfermeria van a trasladar a los
grupos politicos —a nivel nacional, au-
tondémico y local- el malestar de toda
una profesion, pilar fundamental del
Estado del Bienestar, del propio siste-
masanitarioy garante dela asistenciaa
todala poblacién en todaslas etapas de
lavida. Esther Lagares, enfermera y fo-
tografa hasido la encargada derealizar
la fotografia clave de la campafa. Una
compafiera enfermera de su hospital
le sirvi6 de modelo en los tiempos mas
duros de la pandemia y es ella la cara
visible de la injusticia que se denuncia
desde el Consejo General de Enferme-
ria. La enfermera de Huelva ha realiza-

ENFERMERAS

do esta instantdnea que
hainspirado alarealiza-
cién de la version mas-
culina que también esta
protagonizada por un
enfermeroreal.

RESPONSABILIDAD

Independientemente
de la equivalencia de la
titulacién con los pro-
fesionales que si estdn
incluidos en el grupo Al, un factor cla-
ve para determinar el nivel laboral es
la responsabilidad que adquieren los
profesionales en sus puestos de tra-
bajo. Precisamente éste es el princi-
pal argumento por el que las enferme-
ras espanolas consideran que deberian
pertenecer a él. “La responsabilidad
que desempefian las enfermeras no
puede ser mayor: en sus manos esta la
vida de sus pacientes. Los cuidados, la
prevencion de complicaciones y la ad-
ministracién de tratamientos y medi-
camentos son esenciales para su su-
pervivencia y la mejora de su salud”,
reclama Florentino Pérez Raya.

“La Administracién Publica —afa-
de- se ha quedado anclada en el pasa-
do, no ha adaptado su organizacién in-
terna a la realidad actual. Hasta 2008,
las enfermeras tenfan un titulo de di-
plomado universitario, una situacién
que ya de por si era muy injusta puesto
que el nimero de horas totales que pa-
sdbamos en la universidad en tres afios
sumando clasesy practicas superabaal
de muchos licenciados en cinco, como
esel caso de Derecho, por ejemplo. Han
pasadoyacasil5afnos,ymientrasquela
sociedad reconoce nuestra excelenciay
profesionalidad, la Administracién Pu-
blicavive aespaldasdelarealidad ynos
considera profesionales de segunda y
nolovamos a tolerar ni un minuto mas.
No pedimos mds quelo que esjustoylo
que yatienen otras carreras con misma
-0 menos— responsabilidad”, conclu-
ye el presidente del Consejo General de
Enfermeria.m
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PROFESION

EL CONSEJO GENERAL DE ENFERMERiA
CELEBRA LA ARMONIZACION DE LAS
RETRIBUCIONES DE LOS PROFESIONALES
SANITARIOS APROBADA POR EL CONGRESO

REDACCION

HE El Congreso de los Diputados ha
aprobado, casi por unanimidad, una
proposicién no de ley (PNL) por la que
se insta al Gobierno a mejorar y armo-
nizar las retribuciones de los profesio-
nales sanitarios del Sistema Nacional
de Salud (SNS). Una PNL que ha con-
tado, desde el inicio, con el apoyo del
Consejo General de Enfermeria. Por
esta razon, desde el organismo enfer-
mero se celebra la decision de los gru-
pos parlamentarios parasecundar esta
decisién. “Ha sido una reclamacién
histérica de la Organizacién Colegial
de Enfermeria; llevamos décadas de-
nunciando quelaretribucién delas en-
fermeras/os es dispar entre las CCAAy
estd a afos luz de su excelencia acadé-
mica y profesional, asi como a lares-
ponsabilidad que asume diariamente.
Desde aqui celebramos quelos Grupos
Politicospor fin nos hayanescuchado y
hayan decidido dar un primer paso al
frente. No obstante, pedimos que no
sea una mera declaracién de intencio-
nes y se materialice cuanto antes en
un plan estatal y en coordinacién con
las CCAA, que conlleve actuaciones en
materia de RRHH que contemplen una
retribuciéon para nuestras enfermeras
acordes a su preparacion y su excelen-
ciay que tanto y tanto han demostrado
durantelapandemia”, ha expuesto Flo-
rentino Pérez Raya, presidente del Con-
sejo General de Enfermeria.

En concreto, en el texto aproba-
do, que ha tenido 32 votos a favor, uno
en contra y una abstencion, se aboga
por realizar esta mejora en coordina-
ci6én con las comunidades auténomas
en el seno del Consejo Interterritorial
del Sistema Nacional de Salud (CISNS),
con los colegios profesionales y con los
sindicatos. Esta PNL ha sido presenta-
da por el Grupo Parlamentario Popu-
laryhacontado conunaenmiendapre-

sentada por los grupos parlamentarios
del PSOE y Unidas Podemos. Desde el
Consejo General de Enfermeria se va-
lora como “muy positiva” esta decisién
con la que se pone de manifiesto que la
voz de las enfermeras llega al Congre-
soytenga unrol esencial en la toma de
decisiones en el Consejo Interterrito-
rial del Sistema Nacional de Salud. “Los
colegios damos voz a las reivindicacio-
nesdelasprofesionales. Llevamos afios
denunciando lo absurdo e injusto de la
disparidad de salarios en funcién de la
Comunidad Auténoma y mil pardme-
tros y supuestos particulares que es-
tablecen incluso los propios hospita-
les. Nos alegramos de que, por unavez,
se nos tenga en consideracion para la
toma de decisiones sobre politicas que
afectan directamente a nuestro colec-
tivo”, hasenalado el presidente de las
enfermeras, Florentino Pérez Raya.

CAPITALVALIOSO

La PNL ha sido presentada en el Con-
greso de los Diputados por Elvira Ve-
lasco, diputada del PP y también en-
fermera, quien ha expuesto las razones
por las que, desde su grupo parlamen-
tario sehadecidido apoyar firmemente
esta propuesta. “Los profesionales sa-
nitarios son el capital més valioso con
el que cuenta el SNS. Durante la pande-
mia del COVID-19 se han contagiado al
realizar su trabajo y a mds de un cente-

narlesha costadolavida. Esto, unido al
desgaste fisico y psicolégico al que han
tenido que someterse”, ha dicho la di-
putada del PP, Elvira Velasco. Algo que
se confirma desde el Consejo General
de Enfermeria: “si algo ha ensefiado a
la sociedad esta crisis ha sido el traba-
jo esencial de los profesionales sanita-
rios. Un trabajo imprescindible debe
estar acompanado de una remunera-
cién acorde a suresponsabilidad y ries-
go”, havalorado Florentino Pérez Raya.
Desde el grupo parlamentario res-
ponsable dela PNL se harecordado que
son diversos los estudios elaborados y
publicados en los tltimos afos en Es-
pana por colegios profesionales, socie-
dades cientificas o consultoras que han
puesto y ponen de manifiesto las dife-
rencias retributivas que existen entre
profesionales sanitarios en funcién de
la comunidad auténoma en la que ejer-
zan sulabor, “que pueden llegar a supe-
rar los 1.500 o 2.000 euros. En muchas
comunidades auténomas hay verdade-
ros déficits de profesionales sanitarios”,
ha recalcado en su intervenciéon en la
cdmaraladiputada Velasco.

Es una demanda
historica de la
Organizacion Colegial

De este modo, apuntan desde el
Consejo General de Enfermerfa, se
conseguird que aquellas enfermeras
y enfermeros que tuvieron que emi-
gran al extranjero vuelvan a nuestro
pais. “Un objetivo que se marcé en el
proyecto de retorno de la Organiza-
cion Colegial de Enfermeria. Con suel-
dos mds equiparados a los de nuestros
paises vecinosy condiciones laborales
mas favorables, serd mas sencillo que
las enfermeras espafiolas en el extran-
jero puedan volver a su pafs”, concreta
Florentino PérezRaya.m
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JORNADAS ‘BUENAS PRACTICAS EN HUMANIZACION DE LA ATENCION
SEXUAL Y REPRODUCTIVA’

EL COLEGIO DE ENFERMERIA DE
SEVILLA ACOGE LA CELEBRACION DEL
DIA INTERNACIONAL DE LA MATRONA

La misma ha consistido en unas jornadas de modalidad on-line tituladas ‘Buenas Practicas
en Humanizacion de la Atencion Sexual y Reproductiva’ y que han sido organizadas por

la Asociacion Andaluza de Matronas. A la inauguracion asistio Catalina Garcia Carrasco,
viceconsejera de Salud y Familias de la Junta de Andalucia

REDACCION: NADIA OSMAN GARCIA
FOTO: MANUEL GOMEZ

HHE El Colegio de Enfermeria de Sevi-
lla ha acogido en sus instalaciones las
jornadas ‘Buenas Practicas en Huma-
nizacién de la Atencién Sexual y Re-
productiva’ organizadas por la Asocia-
cibn Andaluza de Matronas con motivo
de la celebracién del Dia Internacional
de la Matrona que tendra lugar mana-
na. Este encuentro, al que se ha podido

Los temas que se trataron
fueron el duelo perinatal,
la importancia de invertir
en matronas y las compe-
tencias de las mismas en el
alta hospitalaria

acceder de manera on-line, ha contado
con la colaboracion de la entidad cole-
gialy del Consejo Andaluz de Enferme-
ria, organismos que apuestan porlado-
cencia, la formacién y el fomento de la
investigacion. Es por ello que han pa-
trocinado los premios a las mejores co-
municaciones en formato poéster.

La inauguracion cont6 con la parti-
cipacién de Catalina Garcia Carrasco,
viceconsejera de Salud y Familias de la
Junta de Andalucia; José Maria Rueda
Segura, presidente del Colegio de En-
fermeria; e Irene Agea Cano, presidenta
delaAsociaciéon Andaluzade Matronas.

Lamesaredonda abarcd tres teméti-
cas desde los puntos de vista de distin-
tos profesionales con un amplio baga-
je profesional. Asi Aroa Vaello Robledo,
presidenta de Matrioskas (Asociacion
Andaluza de apoyo al duelo perinatal)
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abordé el duelo perinatal ylaimportan-
cia de que los padres elaboren una caja
de recuerdos. Por su parte, Francisca
Baena Antequera, matrona del Hospital
de Valme (Sevilla), traté la importancia
de invertir en enfermeras especialistas
en Ginecologia y Obstetricia. Por ulti-
mo, Vicente Velazquez Vazquez, ma-
trona del Hospital La Merced de Osuna
(Sevilla), habl6 sobre la competencia de
lasmatronas en el alta hospitalaria.m

“El Colegio y la
Organizacion Colegial
de Enfermeria tienen
como una de sus
premisas el promover
la docencia y la
investigacion, asi que
no hemos dudado en
sumar nuestro granito
de arena. De manera
que, tanto este Colegio
como el Consejo
Andaluz de Enfermeria,
hemos realizado un
aporte economico
destinado a las mejores
comunicaciones”

JOSE M3 RUEDA

PRESIDENTE DEL COLEGIO
DE ENFERMERIA DE SEVILLA

“Durante la pandemia
la salud reproductiva
se ha visto afectada.
Las matronas hemos
tenido que ampliar
nuestras competencias
para estar en primera
linea y también

hemos preparado a las
mujeres para el parto.
Hemos velado por
acomparniar durante

el parto y no separar

a la madre y el bebé

en caso de positivo en
Covid-19”

IRENE AGEA CANO
PRESIDENTA DE LA

ASOCIACION ANDALUZA
DE MATRONAS

MATRONAS PREMIADAS

POSTER GANADOR, CATEGORIA RESIDENTES:
“El papel delamatrona enlos servicios de obstetriciayen

plantade aro. Ventajasy beneficios”
Autora: Marina Sdnchez Lob6n.

Coautoras: Lucia Rodriguez Garcia y CeliaM2 Rodriguez Ruiz.

PROFESION

cniermena

“Las matronas estdis en
Atencion Primariay en
Hospitalizacion, pero hay
mads trabajo que hacéis con
la mujer desde la adoles-
cencia hasta la madurez.
Asi que se puede establecer
un camino para llevar a
cabo un desarrollo compe-
tencial. Ademds, queremos
unificar los proyectos en
marchay avanzar en la
humanizacion del parto,
lactancia materna, método
canguro, empoderamiento
y participacion y discapaci-
dad, entre otros”

CATALINA GARCIiA CARRASCO
VICECONSEJERA DE SALUD
Y FAMILIAS

POSTER GANADOR, CATEGORIA MATRONAS:
“Experiencias enlactanciamaternadurantela

pandemia por COVID-19: Un estudio cualitativo”

Autoras: Isabel Rodriguez-Gallego, Fitima Le6n Larios
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“Legitimizando el duelo perinatal
en la asistencia sanitaria en
Andalucia: la caja de recuerdos”

REDACCION: NADIA OSMAN GARCiA
FOTO: MANUEL GOMEZ

HME Aroa Vaello Robledo, presidenta de Matrios-
kas, la asociacién andaluza de apoyo al duelo pe-
rinatal, apuesta por dar visibilidad ala muerte in-
trauterina pasadas las 12 semanas de gestacion:
“Parece que pasado el tiempo desaparece el ries-
go, perolarealidad es que existen abortos tardios,
nifios que enla ecografia de 20 semanas son diag-
nosticados de grandes malformaciones o enfer-
medades incompatibles con la vida, corazones
que se han detenido, bebés que no se adaptan a
la vida extrauterina e incluso los que no superan
su primer mes de vida”. Es por ello que considera
crucial el acompafiamiento familiar por parte de
los sanitarios “sin minimizar su dolor” y llevan-
do por bandera la humanizacién de cada instan-
te. “Hagamos que no sea mds tabu, que no sea si-
lenciado. Cada muerte es tnica, es un hijo/a que
hafallecido”, insiste.

22 ENFERMERIA DE SEVILLA JUNIO 2021

A Aroa Vaello

Robledo, presidenta
de Matrioskas,
muestra ‘la caja de
recuerdos’.

Estamatronamostré “lacajaderecuerdos” que
no estd protocolizada en la mayoria de los hospi-
tales. Consiste, explica, en “uno de los gestos mas
significativos que podemos tener con una fami-
lia en duelo, es un momento esencial para validar
la muerte de un ser querido a través de recuerdos
tangibles, de los que ha formado parte el pequefio
ser que hafallecido”. Se trata de un proyecto de in-
vestigacién e innovacién estratégica para el abor-
daje dela muerte gestacional yneonatal en la pro-
vincia de Cadiz del que esta matrona forma parte,
junto alainvestigadora principal, laDr. Olga Palo-
ma (enfermera de la UCA e investigadora de ME-
LES), la Asociacién Andaluza de matronas y Ma-
trioskas. “El resultado es materializar una caja de
recuerdos para ayudar alas familias a transitar su
duelo de manerasaludable” y que “ninguna fami-
lia andaluza vuelva a casa con los brazos vacios”.
Asi, en su interior pueden guardar ecografrias o
el test de embarazo. También, “los profesiona-
les sanitarios podemos ofrecer hacer la huella de
las manos y los pies de su bebé con tinta y papel,
incluir su pulserita identificativa, el gorrito que
le ponemos al nacer, la pinza del cord6n, un me-
choncito pequeno de pelo—en caso de tenerlo—yla
impresion de su placenta, entre otros”.

Y es que, tras las palabras ‘no hay latido’, ar-
gumenta Vaello, “cualquier pequefio detalle es
importante. Las familias entran en un estado de
shock que aveceslos paralizan ynoles deja tomar
decisiones. En esos momentos, los profesionales
sanitarios somos su referencia y de nuestra forma
deactuarydereaccionar vaacondicionar en gran
parte la suya: en nuestras manos estd el ayudar a
transformarla experienciamdsamarga paraunos
padresenlamadsbellayamorosa, latinica que ten-
drén la oportunidad de vivir juntos a su hijo/a,
aquella que atesoraran de por vida en lo més pro-
fundo de sus almasyles ayudard a soportar el do-
lordesuausencia”.m

“En nuestras manos estd el ayudar a
transformar la experiencia mds amarga para
unos padres en la mds bella y amorosa”
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invertir en matronas”

REDACCION: NADIA OSMAN GARCIA
FOTO: MANUEL GOMEZ

BN “Los datos hablan por si mismos: hay que in-
vertir en las matronas”. Este es el lema del Dia In-
ternacional de la Matrona de 2021 y el hilo que ha
seguido Francisca Baena Antequera, matrona del
Hospital Virgen de Valme, paradescribir el impac-
to en resultados de salud que alcanza la especia-
lidad de Enfermeria en Ginecologia y Obstreticia.
También surepercusion, gracias al pleno desarro-
llo de competencias ,y su flexibilidad en situacio-
nes de vulnerabilidad. “A través de esta 6ptica la
Confederacién Internacional de Matronas dirigi-
rélos continuosy crecientes esfuerzos por centrar
amatronas y matrones como esenciales para po-
ner fin ala muerte materna y neonatal prevenible,
ademads de lograr el ‘Objetivo de Desarrollo Soste-
nible 3.1’ que es reducir la tasa mundial de morta-
lidad materna a menos de 70 por cada 100.000 na-
cidos vivos en 2030”, explica Baena Antequera.

“La Confederacion Internacional
de Matronas dirigird los
continuos y crecientes esfuerzos
por centrar a matronasy
matrones como esenciales para
poner fin a la muerte materna y
neonatal prevenible”

o -
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El lema de este aio, comenta, procede “de un
estudio que se ha realizado, como continuacién a
otro que serealiz6 en 2014, que evaltiala disminu-
cién de las muertes maternas, perinatales y neo-
natales en funcién del aumento del niimero de
matronas en los paises de bajo y mediano indice
dedesarrollo humano”.

Ademds, afiade, “lo hacen mediante un pro-
grama llamado LIST. Un aumento sustancial en
la cobertura de las intervenciones realizadas por
parteras podria evitar el 41% de las muertes ma-
ternas, el 39% de las muertes neonatales y el 26%
delosmortinatos,lo queequivalea2,2 millones de
muertes evitadas por afio por 2035”. m

“Los datos hablan por si mismos:

A Francisca Baena,
matrona del Hospital
Virgen de Valme.

4 Deizq.adcha:
Aora Vaello, presi-
denta de Matrioskas;
Pepa Espinaco, vocal
de matronas del Co-
legio de Enfermeria
de Sevilla; Francisca
Baena, matrona

del Hospital Virgen
de Valme; y Vicente
Velazquez, matron del
Hospital la Merced de
Osuna.
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PROFESION

JORNADAS ‘BUENAS PRACTICAS EN HUMANIZACION DE LA ATENCION

SEXUAL Y REPRODUCTIVA’

“Competencia de las matronas en el
alta hospitalaria: implantacion del
protocolo de egresos en el SAS”

REDACCION: NADIA OSMAN GARCIA
FOTO: MANUEL GOMEZ

HHE Vicente Veldzquez Vazquez, matrén del Hos-
pital La Merced de Osuna (Sevilla) centré su po-
nencia en el Protocolo de Egresos autbnomo por
parte de la Matrona en el Hospital de Osuna, cen-
tro en el que ejerce la profesién. “Es un tema im-
portante porque da a conocer una herramienta
que aumenta la calidad ylos resultados en la aten-
cién a la gestante a término, de bajo riesgo, que
consulta de urgencias por varios motivos, y dicha
atencion se lleva a cabo por parte de la matrona,
profesional competentey cualificado paraello, de
forma auténoma e independiente, sin necesidad
delaintervencion de otros profesionales”, explica.
Ademis, anade, “el desarrollo y uso de esta herra-
mienta ofrece ademads el beneficio de evitar ingre-
sosy estancias innecesarias en el Hospital, ya que
laatencién se desarrollaintegray completamente
en el momento de la demanda de consulta”. Ade-
mads, “la actuacién correcta, descrita en el proto-
colo, incluye una anamnesis y valoracién comple-
ta del motivo de consulta de la gestante, repaso y
actualizacién de suHistoria de Salud y dela evolu-
cién de su embarazo, exploracion fisica general y
obstétrica, valoracién deladindmicauterinaydo-
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A Vicente Velazquez
Vazquez, matron del
Hospital La Merced de
Osuna (Sevilla).

lorpercibido porlapaciente (ademds de recursos o
medios que maneja para controlarlo). valoracién
y comprobacién del bienestar fetal, y despistaje o
deteccion de factores deriesgo”.

Las conclusiones extraidas, sefiala, son que “si
la paciente no esta de parto, maneja bien el dolor
que percibe, el feto se encuentra en buen estado,
y no existen factores de riesgo, la actuacion de la
matrona es ofrecer el alta ala paciente, entregan-
do el informe de las actuaciones realizadas gene-
rado tras el registro de las mismas enla aplicacién
informaética de la Historia Digital de Salud de An-
dalucia (Diraya de Urgencias). Debe informar a la
pacienteyacompafante delavaloracién queseha
realizado, sus resultados, y las recomendaciones
quele son beneficiosas paravolver a su domicilio.

Sila paciente esta de parto, la actuacion serd el
ingreso en la Unidad de Paritorio, y la atencién y
cuidados de suproceso. Y en cualquier caso de de-
teccion de desviaciones de la normalidad, com-
plicaciones o factores de riesgo, comunicacién
y solicitud de intervencién del Médico Obstetra,
trabajando conjuntamente parala mejor atencién
delagestante”.m

HH El Protocolo de Egresos es una herramienta orientativa, de
obligado cumplimiento sélo en los casos en los que la Matro-
na crea oportuno y pertinente llevar a cabo el egreso de urgen-
cias obstétricas, como procedimiento auténomo de acuerdo a
su competencia profesional. En cualquier caso, las actuaciones
realizadas incluidas en este documento, o distintas a ellas, se-
rdn siempre conforme al catdlogo de buenas practicas dela ma-
trona u otros procedimientos habituales en la Unidad UGC Gi-
necologia, Obstetricia, y Pediatria de nuestra Area de Gestién
Sanitaria. Pensamos que supone un gran avance para lograr el
desarrollo profesional de las matronas y la méxima calidad de
atencion a las embarazadas, y seria deseable que se implanta-
se de forma uniformey global en todaslasunidades de atencién
obstétrica de nuestro Sistema de Salud Publica de Andalucia. m

MEJORES EXPEDIENTES DE LA PROMOCION 2016-2020

COLEGIO

A José M2 Rueda, presidente del Colegio de Enfermeria de Sevilla, junto a las enfermeras con los mejores expedientes académicos 2016-2020.

EL COLEGIO PREMIA
A LOS MEJORES EXPEDIENTES
DE LA PROMOCION 2016-2020

DE SEVILLA

Las jovenes que han destacado por su brillantez han sido Inmaculada Fraile Infantes, Alba
Maria Martin Victorio y Alicia Aguilares de la Torre

REDACCION: NADIA OSMAN GARCIA
FOTO: MANUEL GOMEZ

B M ElPresidente del Colegio Oficialde
Enfermeria, José M2 Rueda Segura, re-
cibié en las instalaciones de la entidad
alos mejores expedientes académicos
de la promocién 2016-2020 de Sevilla.

Las distinguidos fueron Inmaculada
Fraile Infantes (Centro Universitario
de Enfermeria de San Juan de Dios Bor-
mujos-Sevilla), Alba Maria Martin Vic-
torio (Escuela Universitaria de Osuna
Francisco Maldonado) y Alicia Aguila-
resdelaTorre (Facultad de Enfermeria,
Fisioterapia y Podologia).

Cada unarecibié un premio de cua-
tro afios de colegiacién gratis en Sevi-
1la. Durante la reunién pusieron en co-
mun sus inquietudes de cara al futuro
para enfrentarse a la profesién. Asi-
mismo, el presidente de la Enfermeria
sevillana les dio algunas claves para
avanzar.m
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COLEGIO

MEJORES EXPEDIENTES DE LA PROMOCION 2016-2020

COLEGIO

Alicia Aguilares de la Torre, 22 anos
Facultad de Enfermeria, Fisioterapia y Podologia

8

“Me quedé en Enfermeria, y es la
mejor decision que pude tomar”

» Nota: 9,32.

» Natural de Sevilla.

» A los 4 afios vi un documental en la televisién sobre Car-
diocirugiay desde ese momento decia que queria ser “médi-
cadelaqueoperabael corazén”.

Sevilla

nmn i i
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de Enfermeria

» No pude entrar en Medicinay decidi estudiar Enfermeria
como carrera puente. El primer afio me enamoré de la profe-
sion. Me di cuenta de que eralo que realmente estaba buscan-
do: estar al lado del paciente, cuidarle, acompanarle en esos
procesos vitales tan importantes en las vidas de las personas
como son el nacimiento, laenfermedad, lamuerte... Yaunque
finalmente podria haber hecho Medicina, nolo hice, me que-
dé en Enfermeria, y eslamejor decisién que pude tomar.

» Creo que no hay profesién mas bonita en el mundo.

» Mi asignatura favorita sin duda fue Enfermeria en la Sa-
lud Sexual y Reproductiva, tanto la profesora que impartiala
asignatura como los contenidos de esta hicieron que me in-
teresase por esta parte de la Enfermeria. Me abri6 el camino
aeste campoy, desde entonces, miinterés haido creciendoy
me he estado formando en ello. Estoy esperando la eleccion
de plazas e incorporacién alas mismas del EIR. No trabajo.
» No me gustaria tocar la parte de Quiré6fano, creo que la
enfermera/o no tiene la autonomia que a mi me gusta tener
enmitrabajo.

» Creo quelaEnfermeriaabarcamuchisimos campos, yno,
nosabemosnipodemossaberdetodo. Diceundicho popular
que “quien mucho abarca, poco aprieta” y eso es lo que pasa
enenfermeria. Como soluciénaesto creo que se debe apostar
porlas especialidades en Enfermeria.

» Es importante luchar por nuestra profesion, creo que es
necesario un cambio enla misma. Hay mucho que mejorary
nos tenemos que unir todas las enfermeras/os para mejorar
nuestras condiciones.

» Es prioritario que se nos reconozca en la categoria pro-
fesional A1 desde la Administracién, mejorar la ratio enfer-
mera-paciente, reconocimiento de las especialidades de
enfermeria y mejora de los contratos y en los tiempos en las
administraciones.m

Alba Maria Martin Victorio, 23 aios

Escuela Universitaria de
Osuna Francisco Maldonado

By Il I %
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“Pienso en doctorarme y adentrarme
en el mundo de la docencia”

» Nota: 8,75.

» Natural de Ecija (Sevilla).

» Trabajo enla Unidad de Cirugia del Hospital Universitario
Virgen dela Victoria (Mdlaga).

» Tengo pensado seguir trabajando y compatibilizarlo con
lapreparacion EIR paraser especialista. Estoy estudiandolas
oposiciones que conducen a la especialidad enfermera via
EIR. Uno de mis objetivos en el camino de la profesién es ser
especialista en Enfermeria Pediatrica. Siempre lo he tenido
claroymdsatin cuando tuvela oportunidad de trabajarenla
Unidad de Cardiologia Pedidtrica del Hospital Universitario
Reina Sofia, ya que a veces te gusta alguna especialidad con-
creta, pero hasta que no trabajas en ello no sabes sirealmen-
te te va a gustar en lo asistencial, pero cuando lo hice lo tuve
mads claro atin.

» A largo plazo, pienso en doctorarme y adentrarme en el
mundo dela docencia.

®» No soy una persona conformista, por lo que me propongo
muchas metasyme gusta superarme dia a dia.

» Estoy orgullosa de haber conseguido el premio al mejor
expediente académico porque es algo que me acompanara
siempre y se lo dedico por supuesto a mis padres, ya que sin
ellos no hubiese sido posible.

®» El mayor regalo que me ha hecho la profesion es ver que
conmilabor como enfermera puedo salvar vidas.

» En los sentidos mds précticos de las asignaturas me gus-
taban mucho soporte vital y atencién a multiples victimas
que eraunaoptativa, yaque enlas clases se notabala motiva-
ciény adrenalina algo que también me gusta mucho porque
te prepara para trabajar bajo presion en situacionesreales.

» Es dificil afrontar la pandemia causada por la COVID-19
en el ambito asistencial. Psicolégicamente es muy duro. Es
algo nuevo para lo que no han preparado a nadie y menos
adn a quienes acaban de terminar la carrera, por lo que he-
mos tenido que aprender “a base de palos” pero poco a poco
sevaviendo laluzal final del tiinel, aunque no hay que bajar
laguardia.m

Inmaculada Fraile Infantes, 22 anos

Centro Universitario de Enfermeria
de San Juan de Dios Bormujos-Sevilla

“Este premio es ungranregaloy
reconocimiento académico”

» Nota: 8,71.

» Natural de Sanltcarla Mayor (Sevilla).

» Muchas personas creen que la capacidad intelectuallo es
todo, pero quizas el esfuerzo diario y un “no rendirse” ante
los malos momentos son los principios bésicos en los que se
sustentaun buen expediente.

» Trabajo como enfermera en el servicio de Consultas Ex-
ternas del Hospital San Juan de Dios de Bormujos.

®» Tras finalizar la carrera universitaria he tenido la opor-
tunidad de atender como enfermera a mis familiares, lo que
hace que ame atin més esta gran profesion.

®» El mundo sanitario siempre me ha llamado la atencién,
pero Medicina no cumplia con los escdneres que tenia en
mente.

» Me siento muy orgullosa de mi trayecto universitario, de
haber alcanzado mi suefio —a pesar de las dificultades que se
presentarondurante el camino- ydelapersonaenlaqueme
he convertido actualmente.

» Mis asignaturas favoritas eran ‘Envejecimiento’, porque
siempre he sentido especial interés por la poblacién ancia-
na, y mds aun tras realizar mis primeras précticas en una
residencia de ancianos. Me llenaron emocionalmente y de-
sarrollé un Trabajo de Fin de Grado orientado a este grupo
poblacional.

®» Estoy cursando el Mdéster en ‘Atencién de Enfermeria en
Unidad de Cuidados Intensivos’. No obstante, con el paso de
losafiosyunavezconsolidadala especialidad de Urgenciasy
Emergencias, no descartarfarealizar el EIR.

» Medicina Interna, Urgencias y Gerontologia son ramas
de la Enfermeria que me encantan y en las que me gustaria
trabajar.

®» Maternidad y Pediatria son ramas de la Enfermeria que
no me gustariatocar.

» Este premio es un granregalo yreconocimiento académi-
cono solo parala persona quelo recibe, sino también para el
resto de jovenes universitarios ya que los incentiva a alcan-
zarla excelenciaacadémica durante su etapa universitaria.m
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XV EDICION DEL EXPERTO UNIVERSITARIO EN URGENCIAS Y EMERGENCIAS

Alfonso Yanez, tutor: “En una emergencia
colectiva o catastrofe el claro fin es salvar
el mayor numero de vidas evitando secuelas

indeseables”

REDACCION: NADIA OSMAN GARCIA
FOTO: MANUEL GOMEZ

BN LaXVediciéndel Experto Universitario en Ur-
genciasy Emergencias delaEscuelade Cienciasde
la Salud, certificado por la UDIMA (Universidad a
distancia de Madrid) eimpartido por el Colegio de
Enfermeria de Sevilla ha puesto su broche de oro
con la realizacion de un ejercicio que ha consisti-
do en la asistencia, con trajes de proteccion, a vic-
timas en el hundimiento simulado en el drea de
unas urgencias hospitalarias como consecuen-
cia de la afluencia masiva de pacientes con sinto-
mas de la Covid-19. La cita tuvo lugar el pasado 12
de junio en el salén de actos de la entidad colegial
y cont6 con la organizacién y participacion de Al-
fonso Yanez Castizo, profesor principal del curso,
ademads de instructor de Soporte Vital Avanzadoy
enfermero del 061.
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ENFERMERIA LOS 365 DiAS

“Este afio hemos contado con un grupo de 30
alumnos, un nlimero menor con respecto a afios
anteriores por tener que adaptar al aula a las me-
didas frente ala Covid-19 para seguir permitiendo
que pudiéramos impartir la formaciéon de mane-
ra presencial los médulos que asi corresponden”,
explica Yanez Castizo. “A todo el alumnado se
le toma la temperatura a la entrada del Colegio y
ofrecimos instrucciones sobre qué hacer si pre-
sentaban sintomatologia compatible o si habian
tenido contacto con posibles casos Covid-19. Ade-
mads, durante el periodo del curso coincidi6 con la
vacunacion del personal sanitario, que eran nues-
tro alumnado, en sus puestos de trabajo quedan-
do todos inmunizados”, aclara. De cualquier ma-
nera, argumenta José M2 Rueda, presidente del
Colegio de Enfermeria de Sevilla, “nuestra profe-
sién es basica, necesaria y constituye el pilar del

sistema sanitario, motivo por el que no se toma un
descanso durante la pandemia. Esto significa que
las enfermeras/os deben continuar formandose,
adquiriendo nuevas destrezasy practicando para
poder hacer frente a una urgencia o emergencia. Y
mads en estos momentos en los que nuestra parti-
cipacién enfermera es mas necesaria que nunca”.

LAHORADELAVERDAD

El ejercicio final supone poner en préctica todos
los conocimientos adquiridos desde que el 9 de
noviembre comenzase esta actividad formativa.
Asi, el alumnado ha recibido durante estos meses
conocimientosrespecto alos &mbitos cruciales en
lasemergencias, como son elsoportevitalavanza-
do ala poblacién adulta e infantil, manejo avan-

BN La pandemia ha impedido las visi-
tas que los alumnos del Experto realizan,
acompafador por su tutor, a los servicios
de emergencias, como son la UME, el 061
y bomberos. Para poder acercarlos a esta
realidad se han mostrado circuitos de
imdgenes para tomar conciencia sobre la
colaboracién institucional.m

“

pandemia”
JOSE M2 RUEDA SEGURA

PRESIDENTE DEL COLEGIO DE ENFERMERIA DE SEVILLA

zado del paciente politraumatizado, los aspectos
cardiolégicos y las emergencias colectivas y las
catéstrofes. “Todo lo realizan de manera fraccio-
nada en distintos médulos, por lo que el simula-
cro integra todo el temario de manera secuencial,
lo que obliga al alumno aresolver sobre lamarcha
las situaciones criticas que van surgiendo. En una
emergencia colectiva o catéstrofe el claro fin es
salvar el mayor nimero de vidas evitando secue-
las indeseables”, matiza el tutor. De esta manera,
las enfermeras/os se preparan para poderlos re-
solverlos en suvida profesional.

“La situacion de este afio nos ha obligado a te-
nerlo que realizar dentro de las instalaciones del
Colegio puessibien hemos terminado el estado de
alarma, ainno hemos acabado conlapandemiay
como profesionales comprometidos con la ciuda-
dania no podemos arriesgarnos a tener contacto
conresto de personal vinculado ala emergencias.
De hecho, este compromiso lo tenemos todos,
también policias, bomberosy empresas de ambu-
lancias”, admite Yafniez Castizo. Es por ello que las
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uestra profesion es bdsica, necesariay
constituye el pilar del sistema sanitario, motivo
por el que no se toma un descanso durante la
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victimas atendidas en este escenario simulado del
hundimiento de las urgencias de un centro hospi-
talario ha ascendido a 12 con una mayor comple-
jidad, conrespecto a otros afios: pacientes Covidy
politraumatizados. A esto hay que afadirlaactua-
cién pedidtrica, ante unlactante que ha precisado
maniobrasdereanimacion, ylaasistenciaal parto
repentino de una gestante. “Hace unas semanas
hemosvistocomo sehundiaunalineademetrode
México, quién sabe si una de estas situaciones no
las vivirdn los alumnos aqui en nuestro pais a lo
largo de suvida profesional”.

PATOLOGIAS COMPLEJAS

Las victimas presentaban patologias traumaéti-
cas muy distintas y esta es precisamente una las
caracteristicas destacables del simulacro de este
afo: la diversidad de patologias traumaéticas y los
distintos comportamientos, que desembocan en
el extremo de la parada cardiorrespiratoria que
debe ser resuelta en tiempo real. Todo esto ha re-
querido larealizacion de distintas maniobras, es-
clarece el tutor, “ya que se han practicado los res-
cates, el manejo dela via aérea, ademds de control
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LAS CLAVES DEL TUTOR
ANTE UNA EMERGENCIA

=» Laseguridad alahoradeactuarladan el conocimientoyla
experiencia: el conocimiento lo adquieres yla experienciala
desarrollas.

=» Cadaemergencia es distinta de otra pero pueden tener algunas
similitudes.

=» Esimposible saber exactamente como va a ser larespuesta del
cuerpo en una emergenciavital.

=» Nunca se debe convertir el miedo en inseguridad pues juntas
conforman un tdndem indeseable.

=» Dudar en medio de una emergencia puede costar vidasy
ladecision tiene que ser tomada rapidamente, aunque el
profesional se equivoque. Después asumira las consecuencias,
pero con base de conocimientos, capacidad de resoluciény
habilidades y tareas podrd cumplir el objetivo de salvar vidas.

'~

de hemorragias exanguinantes, reposiciéon de
fluidos, intubacioén dificil en situaciones comple-
jas, inmovilizacién de lesionados, movilizacién
de victimas hasta lugar seguro, atencién al pa-
ciente pedidtrico, parto en situacién emergente,
analgesia y manejo del dolor, sistemas de rescate
yextraccién de lugares confinadosy planificacién
de evacuacion dreas de expansion seguras, entre
otras. En definitiva una secuencia que ha estado
constantemente evaluaday supervisada para una
correctaaccion enla que no se han cometido erro-
res y que ha demostrado el nivel de aprendizaje
adquirido”.

ASISTENCIA CON TRAJE DE PROTECCION

Este ejercicio ha visualizado la complejidad de
realizar actuaciones extremas con equipos de
proteccién: “hay que hacerlo, y hacerlo bien des-
de el primer momento, porque supone un fraca-
so que el rescatador se convierta en un rescatado
o en un contagiado, ya que habré que afiadir una
victima nueva y puede desestabilizar una situa-
cién controlable”. Es por ello que una de las nove-
dades de esta edicion del Experto Universitario en

“Supone un fracaso que el rescatador se convierta
en un rescatado o en un contagiado, ya que
habrd que afniadir una victima nueva y puede
desestabilizar una situacion controlable”

ALFONSO YANEZ CASTIZO
TUTOR DEL EXPERTO UNIVERSITARIO

Urgencias y Emergencias ha sido la inclusién del
taller ‘Vestido y Desvestido de los EPI COVID-19,
que también ha incluido nociones sobre trabajar
consudor, calory tension.

Eltutorvalorade maneramuy positivaelbalan-
ce del ejercicio: “Me siento muy orgulloso de ver
que han plasmado en la practica los conocimien-
tos adquiridos en la teoria. Ese es precisamente el
éxito de este Experto, la practica, pues hay conte-
nidos que no se aprenden con un texto on-line o
en un tutorial de un video: lo tienes que practicar
y enfrentarte a complicaciones y resolverlas. Ejer-
cicios finales de estas caracteristicas han contri-
buido alreforzamiento de estos conocimientosya
mejorar sus competencias profesionales”. m
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CONCURSO

“TIEMPO DE INVIERNO”

FOTOS GANADORAS DEL CONCURSO DE FOTOGRAFiA N° 106

y

DEL COLEGIO DE ENFERMERIA

FOTOGRAFICO

CONCURSO

Y
ey

ENFERMERIA DE SEVILLA JUNIO 2021

A PRIMER PREMIO: 300 €
“Eterno invierno”

AUTOR:JOSE LUISMURILLO DOMINGUEZ
COLEGIADO N°: 15.268
CAMARA: NIKON D-90

<4 SEGUNDO PREMIO: 150 €

“Elfrio invierno enlaciudad”

AUTORA: M2 ANGELES CARRASCO CEJUDO
COLEGIADANC©: 16.783
CAMARA: SAMSUNG SM-AJO 5FN

PROXIMO CONCURSO N° 107

Tema:
“Parquesy jardines”

A TERCERPREMIO:60€
“Luces”

AUTOR: FRANCISCO JOSE LOPEZ FERNANDEZ
COLEGIADO Ne: 8.254
CAMARA: NIKON D-5600

A Fernando Acosta, presidente de Lares Andalucia, junto a parte de los profesionales del equipo multidisciplinar de la Residencia Geriatrica Nuestra
Senora de la Consolacion de Sevilla.

LARES ANDALUCIA BUSCA INCORPORAR
NUEVAS ENFERMERAS/0S EN SU PLANTILLA

Esta asociacion esta formada por 139 centros de atencion a personas mayores que se
encuentran repartidos por las ocho provincias andaluzas. Se caracterizan por la ausencia de
animo de lucro, por ofrecer un servicio de calidad y calidez humana, al mismo tiempo que
fomentan el envejecimiento activo

REDACCION: NADIA OSMAN GARCIA

BME Lares Andalucia es la Asociacion
Andaluza de Residencias y Servicios
de Atencién a los Mayores. Esté forma-
da por entidades que prestan servicios
residenciales, principalmente alas per-
sonas mayores en Andalucia, y cuya
principal sefia de identidad es la au-
sencia de &nimo de lucro, lo quela con-
vierte en inica en toda laregion. Tiene
como mision servir alas entidades, que
lacomponenyalas personas que desa-
rrollan su actividad profesional o vo-

luntaria dentro de ellas. “Pretendemos
lograr la mejor consecucion de sus ob-
jetivos y la coordinacién de sus activi-

“Lo que mds valoramos
en los centros Lares es
contar con profesionales
con pasion y vocacion
hacia las personas
mayores”

FERNANDO ACOSTA .
PRESIDENTE DE LARES ANDALUCIA

dades en orden de mejorarla calidad de
vida de las personas mayores y sus fa-
milias”, explica Fernando Acosta Agui-
lar, presidente Lares Andalucia.

RESPETOALADIGNIDADDELA
PERSONA

Esta asociacion tiene 139 centros aso-
ciados repartidos por las ocho provin-
cias de Andalucia que comparten la
premisa, dice Acosta Aguilar, de que “el
respeto ala dignidad delas personas es
el principio y fin de todas nuestras ac-
tuaciones, teniendo su origen y fuente
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PROFESION

MARINA NAVAS MARTIN, ENFERMERA

“Me siento realizada
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REDACCION: NADIA OSMAN

BEE Marina Navas Martin es en-
fermera y trabaja en la residencia
Nuestra Sefiora de la Consolacién
desde hace algo mds de afios con
un contrato fijo.

P: ;Qué tiene de especial el centro
parael que trabaja?

R: Este centro, es como una casay
todos formamos parte de ella. En
esto también influye la comunidad
dehermanas queviven enella. Des-
taco el buen clima de trabajo y el
compaferismo; somos algo mas de
50 trabajadores y es como una gran
familia.

P: ;Qué atencion reciben los resi-
dentes?

R: Los residentes tienen una aten-
cién personalizada y trabajamos
en equipo, desdelasdistintas areas,
cubriendo sus necesidades biopsi-
cosociales. Al trabajador que se in-
corpora por primera vez, se le fa-
cilita la carta de identidad de la
Consolacién, donde se resume la
forma de trabajar de todas las resi-
dencias de esta congregacion.

P: ;Cudles son sus funciones?

R: Realizo curas, preparacion y ad-
ministracion de medicacién, tomas
de constantes, valoracién de Enfer-
meria, seguimiento de pacientes
diabéticosy participo en las valora-
ciones del equipo interdisciplinar.
El ejercicio profesional en residen-
cias es el mds parecido al &mbito de
laAtencién Primaria.

P: ;Algo que le haya dejado huella?
R: Un matrimonio residente. El, to-
talmente independiente, y ella, pre-
senta una enfermedad degenerati-
va que la convierte en dependiente
para todas las actividades bdsicas
delavidadiaria. El me comento que
por su trabajo su mujer siempre ha-
bia estado temporadas muy largas
en casa sola y cuidando de sus hi-
jos, ejerciendo de madreypadreala
vez. Asi que ahora le tocaba a él es-
tar pendiente de ella, vivir para ella
y cuidarla hasta el altimo momen-
to. Poresonosevaasupisoyviveen
laresidenciatambién.

P: ;Merece la pena trabajara para
laterceraedad?

R: Para trabajar con personas ma-
yores es importante ser empaéti-
co. Es gratificante, porque son per-
sonas muy agradecidas. Incluso
cuando tomas la tensién a una per-
sona totalmente dependiente y le
realizas una caricia enla mano, no-
tas como te responde con una son-
risa, aunque no pueda expresarse.

P: ;Se siente valorada como enfer-
mera?

R: Si. Realizo mi trabajo siempre fo-
mentando el autocuidadoyintenta-
do mejorar la calidad de vida de los
residentes. Tanto mis compaiieros,
la direccién del centro, residentes
y familiares me transmiten que lo
realizo bienyesvalorado. Me siento
realizada como profesional. m
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A José M@ Rueda Segura, presidente del Cole-
gio de Enfermeria de Sevilla, junto a Fernando
Acosta, presidente de Lares Andalucia, y otros
representantes de la asociacion.

¢Eresenfermera/oy quieres
incorporarte alaplantillade Lares
Andalucia?

Hay un nimero elevado de plazas
que necesitan ser cubiertas. Si
quieres ocupar una de ellas, contacta
a través del correo electronico
lares(dlaresandalucia.com o llama
al teléfono 954 90 7247.

de inspiracién en el humanismo cris-
tiano”. Ademds, destacan por la espe-
cialatencién que prestanalas personas
mds desfavorecidas y vulnerables, por
la bisqueda de la excelencia de los cui-
dados y por la calidad ética de la toma
de decisiones y actuaciones profesio-
nales sobre las personas, basada en el
respeto de su autonomia, la biisqueda
desubienylajusticia.

SE BUSCAN ENFERMERAS/0S

Laplantilla de los centros Lares ascien-
de aunos 3.550 profesionales de distin-
tas disciplinas en la actualidad. De esta
cifra, asegura su presidente, “en una
situacion normal trabajarian 250 en-
fermeros/as aproximadamente”. Sin
embargo, admite, “actualmente nos en-
contramos en unasituacion de crisis sa-
nitaria provocada porlapandemiadela
COVID-19, por lo que muchas de nues-
tras enfermeras/os se han marchado
a cubrir puestos en el sistema sanita-
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rio publico”. Es por ello que se encuen-
tranenpleno proceso dereclutamiento:
“necesitamos incorporara profesiona-
les de Enfermeria en nuestros centros,
en un namero elevado”. Para poder op-
tar a uno de estos puestos de trabajo,
todo interesado debe contactar a través
del correo electrénico lares@laresan-
dalucia.com o del teléfono 954 90 7247.
“Lo que mas valoramos en los cen-
tros Lares es contar con profesionales
con pasién y vocacién hacia las perso-
nas mayores”, afirma Acosta Aguilar.
Es por ello, apunta, “en nuestros cen-
tros a los profesionales de Enfermeria
se les ofrece estabilidad laboral y de-
sarrollar su rol en equipos de trabajo
caracterizados por la interdisciplina-
riedad, donde se pone ala persona ma-
yor en el centro de todas las actuacio-
nes. Ofrecemos formacién y desarrollo
profesional constante, adquirir habili-
dades practicas y experiencia con pa-
cientes mayores pluripatoldgicos. Otra
de las caracteristicas mds importante
de nuestros centros, es el clima labo-
ral caracterizado porla cohesién delos
equiposylaarmonia”.m

7L

-

v BACiR 3nD = T b T
i AOBAL POR EL AL) B
Flmas PR I a A e 1 sy
-”.1.' r?;l"_—_:_-__ ’_1-\..-.--- NIk

THRE M)

FERNANDO ACOSTA ,
PRESIDENTE DE LARES ANDALUCIA

LOGROS

M E “Lares Andalucia ha participa-
do en la redaccién de un gran nu-
mero e importantes normas legis-
lativas.

Nuestras aportaciones han sido
siempre teniendo presente las es-
peciales caracteristicas de nuestros
centros.

Con nuestra voz, representando
a nuestros centros, hemos logrado
parar acciones que ponian muy di-
ficilla prestacién de los servicios.

Somos pioneros en Andalucia en
hablar de modelo de centro desde la
perspectivadeatencién centradaen
la persona. Hemos desarrollado un

LINEAS DE TRABAJO ACTUALES

Atencion centradaen lapersona:

Uncambioenelenfoquedelaintervencién ge-
rontoldgica, situando en el centro de atencién
a la persona mayor, permitiendo su autono-
mfia, potenciando su independencia y desta-
cando el papel terapéutico de lo cotidiano ylo

significativo para cada persona.

Eliminacion de sujeciones:

Provocan Sufrimiento a la persona
con demencia. La persona no en-
tiende por qué se le ata. Provocan
serias complicaciones en la salud,
principalmente por el inmovilismo.
No aportan ningin beneficio. Estu-
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programa de gestion integral infor-
matica que da cobertura a més de
100 centros en Andalucia e incluso
se utiliza fuera de nuestra comuni-
dad auténoma, como es Siland.

Entre nuestros centros asocia-
dos, dos fueron designados por la
Junta de Andalucia como el mejor
centro de atencién a personas ma-
yores. Es el caso de ‘Fundomar Ber-
mejales’, en Sevilla en 2014, y ‘Vir-
gendelaPaz’, en Huelvaen 2015.

Hemos publicados varias guias
de ‘BuenasPréacticas’ parapersonas
mayores con demenciay atendidas
en contexto residencial”. m

diamos intensamente a cada perso-
na con riesgo de caida. Trabajamos
en la prevencion, sobre todo con se-
guridad fisica pasiva. Tratamos de
mantener las capacidades y la auto-
nomia. Atencién a Conductas aso-
ciadas a personas condemencia.m
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El Hospital de Emergencia COVID de
Sevilla instala un sistema de laboratorio
movil y autonomo para la asistencia
del paciente hospitalizado

Es el primer centro en usar integramente esta tecnologia que permite realizar in situ las
distintas pruebas para determinar el perfil COVID (Bioquimica, Inmunoensayo, Hematimetria,
Gasometria, Coagulacion o Urianalisis, entre otras)

REDACCION

B M El Hospital de Emergencia COVID
deSevillahainstaladounsistemadela-
boratorio mévil y auténomo con el que
mejorar la asistencia a sus pacientes.
En concreto, permite realizar distintas
pruebas de Bioquimica, Inmunoensa-
yo, Hematimetria, Gasometria, Coagu-
lacién o Uriandlisis, lamayoria, a pie de
camadel paciente.

Esta realidad es novedosa ya que es
el primer hospital espafiol que utiliza
Unicamente tecnologia de pruebas en
el punto de atencién (POCT), que per-
mite atender al paciente en su habita-
cién o box a todos los niveles, sin nece-
sidad deremitirytrasladarlasmuestras
al laboratorio central. La tecnologia
POCT integra todos los datos y resulta-
dos delos diferentes equipos analiticos
que lo componen en una tnica interfa-
ce. Gracias aello, el profesional obtiene

los resultados de todas estas pruebasy
c6mo se encuentra el paciente de una
formardpidaysencilla.

Desde que el Hospital de
Emergencia COVID abrié
sus puertas el pasado mes
de febrero sus sanitarios
han atendido mds de 800
pacientes

El antiguo Hospital Militar de Sevi-
lla ‘Vigil de Quinones’, integrado fun-
cionalmente en el Hospital Virgen del
Rocio, atiende a pacientes remitidos
desde todos los hospitales de la provin-
cia de Sevilla. El objetivo es permitir
que todoslos centros puedan mantener
su actividad asistencial habitual y que
la pandemia por la COVID-19 impacte
lo menos posible en ella.
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En este contexto, un diagnéstico
4gil y una rdpida atencion son objeti-
vos diarios para el profesional sanita-
rio, una de las razones por las que en el
Hospital de Emergencia de Sevilla se
hainstalado tecnologia sanitaria de tl-
tima generacion, de la firma Siemens
Healthineers, con el objetivo de agili-
zar los diagnésticos y ofrecer la mejor
atencion posible a los pacientes CO-
VIDI19 facilitando a su vez el trabajo de
los profesionales del centro.

El Hospital de Emergencia COVID
abri6 sus puertas el pasado mes de fe-
brero. Desde entonces, sus especialis-
tas han atendido méas de 800 pacien-
tes, delos que 46 han pasado la UCI. En
cuanto al drea de diagnéstico, los pro-
fesionales de Laboratorio han respon-
dido a mads de 3.000 peticiones dentro
del perfil de pacientes COVID e infor-
mado mds de 45.000 resultados analiti-
cosutilizando esta tecnologia.m

15 % Descuento para
Colegiad@s y familiares

Revision y Primera visita gratis

EN IMAGENES

<4 <4 DomusVi
homenajeaa
laEnfermeria
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internacional.
Domus Vide
SevillaydeAlcala
de Guadaira
entreg6 una
placade
agradecimiento
alColegiode
Enfermeriade
Sevillaporel
compromiso
delaprofesion
durantela

crisis sanitaria
generada por

la Covid-19.
Lamismafue
entregadael 12
de mayo, Dia
Internacional de
laEnfermeria.m
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A 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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INTERNACIONAL

. Africa

. Adids al tltimo

. brote de ébola en

el Congo

: WM LaOrganizacién Mundial de la

i Salud (OMS) declar6 a principios de

: mayo el fin del dltimo brote de ébola

¢ detectado en Reptiblica Democratica
: del Congo (RDC), enla provincia de
Kivu Norte, en el este del pais. En un

: comunicado, la delegacion africana

: delaOMS ha detall6 que se cumplian
. tres meses del primer caso de ébola
detectado en Kivu Norte, un brote que
. comenz6 en febrero, nueve meses des-
¢ pués de que otro se declarara acabado
¢ enlamismaregion.

: LaOMS, que hafelicitado alas

. autoridades sanitarias de RDCyalos

. trabajadores sanitarios sobre el terre-
: no, hapuntualizado que, durante este
tiempo, se han confirmado once casos
. yuno probable, seis personas han

: muertoy otras seis se han recuperado
: delaenfermedad.m

China

. La contaminacion

. podria favorecer el

. deterioro cognitivo

: HME Unnuevo estudiorelacionala
: exposicién a contaminantes ambien-
: tales, incluso a corto plazo, con el

¢ ABC.Publicado en Nature Aging, este
. estudio dela Universidad de Pekin

: (China) hacomprobado la asociacién
¢ enun breve periodo de tiempo de las

: PM2.5 con el deterioro de la funcién

i cognitiva en 954 hombres de mas de

i 70anos. Segtin recoge la plataforma

: SINC, losresultados indican que, si

: biendicho desgaste es comun, puede
: acelerarse por factores ambientales

: comolas particulasfinas.m

China

. Pan-Corona: un

. proyecto chino-

. cubano quiere

- adelantarse ala

. proxima pandemia

: MM Cientificos de Cubay China

. quieren adelantarse a futuras pande-

: mias mediantelainvestigacién de una
. potencial vacuna genérica que proteja
: contra diferentes tipos de coronavirus
: yposibles variantes emergentes, publi-
. cabaEfe. El proyecto Pan-Corona tiene
: subase en un centro de investigacion

¢ ydesarrollo biotecnolégico conjuntos

: quefuncionadesde 2019 enla ciudad

¢ de Yongzhou (provincia de Hunan,

: centro) ylolideran expertos del Centro
: delIngenieria Genéticay Biotecnologia
(CIGB) delaisla caribena.

“Todaslas prediccionesylaraciona-

: lidad cientifica apuntan a que des-
graciadamente tendremos que sufrir

. nuevas epidemias como resultado

: 16gico delincremento dela poblacién

¢ mundial, la produccién animalyel

. movimiento delas personas”, explicé

: enunaentrevista con Efe el doctor

: Gerardo Guillén, director de Investiga-
ciones Biomédicas del CIGB.

Lainiciativa pone el foco en los

: coronavirusnosolodebidoalacrisis  :
: global causada por el SARS-CoV-2, sino :
. teniendo en cuenta que esa familia de
: virus esunadelas mds propensasa

: saltarde animales a humanos (fend-

. meno denominado zoonosis), con :
. antecedentes como el MERS en oriente :
: deterioro cognitivo en mayores, recoge :

medio o el SARS-CoV-1.
Pan-Corona es un antigeno de tipo

. recombinante, que esla plataforma de
. desarrollo de vacunas enlaque el CIGB
: tienemayor experiencia, con antece-

. dentes exitosos como la de la hepatitis

. B,ademads de dos delos candidatos

¢ contrala covid-19, uno de ellos (Abda-

. la) entltima fase de ensayos clinicos.

: Enotras palabras: se estd disefiando

: unavacunaque combina artificial-

. mente fragmentos comunes de distin-
tos tipos de coronavirus ya conocidos,

: conelobjetivo de inducir en el organis-
. mounarespuesta de anticuerpos. m

. Nueva Zelanda 5
. Estudian prohibir el :
. tabaco a los nacidos
. después de 2004

: WM Nueva Zelanda quierellegar a ser
un paislibre de humo en 2025, y tiene
i unambicioso proyecto que pretende

¢ prohibirlaventa de cigarrillos y pro-

¢ ductos de tabaco a cualquier persona
nacida después de 2004, convirtiendo ~:
: enilegal fumar paralasnuevas genera- :
: ciones, publicaba ElMundo. :

Elgobierno dela primera ministra

¢ JacindaArdern haanunciado unaserie :
¢ depropuestas parareducirel dafiodel :
¢ tabaco, que causa4.500 muertes en el
¢ pais cadaano. “Tenemos que acelerar
: parapoderalcanzarlametade dejar

. defumaren 2025”, hadichoa The :
¢ Guardianlaministra adjuntade Salud, :
: AyeshaVerral.

Entrelas propuestas estd lade

. convertir en totalmente ilegal la venta
: decigarrillos y productos del tabaco

: apersonasnacidas a partirde 2004, :
. perotambién aumentar gradualmente
: laedadlegal parafumar, disminuir :
: significativamente el nivel de nicotina
enlos productos ylimitarlos puntos de
: ventade cigarrillos y similares. :

Varias organizaciones de salud
publicahan acogido con satisfaccién

. el proyecto de gobierno liderado porla
: primeraministraJacindaArdern, pero
: nofaltanlasperplejidadesy criticas.m
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OSabadell

Professional

PRO de
PROfesional

En Sabadell Professional
estamos donde estan los
mejores PROfesionales

Porque trabajamos en PRO de los PROfesionales como tu
para ofrecerte soluciones financieras pensadas para los
profesionales del Excelentisimo Colegio Oficial de
Enfermeria de Sevilla.

Innovamos constantemente nuestra oferta de productos
y servicios para ayudarte a conseguir tus objetivos y
proteger tus intereses.

Y, ademas, contamos con un extenso equipo de gestores
especializados preparados para acompanarte y dar
respuesta a tus inquietudes y necesidades financieras.

Podriamos llenar este anuncio con argumentos y ofertas
dificiles de rechazar, pero preferimos empezar a trabajar.
Por eso te invitamos a que contactes con nosotros y un
gestor te explicara con detalle las ventajas que tenemos
para ti.

Te estamos esperando

D sabadellprofessional.com
. ]

\ 900 500 170




XXXVII

Certamen Nacional
de Enfermeria
“Ciudad de Sevilla”

g

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 ninglin otro Premio
o Certamen de esta misma naturaleza, que se presenten a este Certamen de acuerdo a las
Bases del mismo. No seran objeto de estos premios los trabajos subvencionados por otras
entidades cientificas o comerciales, ni las tesis doctorales presentadas a tal fin. EL Certamen
se amplia con un Accésit denominado “Enfermeria Joven” y dotado con 1.150 €. Se otorgara
al estudio monogréfico o trabajo de investigacion inédito de los presentados al Certamen por
profesionales de enfermeria colegiados que hubiesen terminado los estudios universitarios
hasta cuatro afios anteriores a la presente convocatoria, debiendo presentar documento que
acredite el afo 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 pequefias variantes o
modificaciones sobre el titulo o el contenido de cualquier trabajo anterior conocido o
publicado por el mismo autor.

DOTACION: La dotacion econdmica sera 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, por una sola
cara y encuadernados. Incluirdn en separata un resumen de los mismos, no superior a dos
paginas, asi mismo, también se incluira un pen drive que contenga el texto del trabajo y
siguiendo las mismas bases.

CONCURSANTES: Solo podran concurrir profesionales en posesion del Titulo de Graduado o
Diplomado en Enfermeria que se encuentren colegiados. Un autor/a o coautor/a solo podra
presentar un trabajo cada ano.

PREMIADOS 2020

Nerea Jiménez Picdn (Sevilla)

M2 José Polvillo Avilés (Sevilla)

Laura Borrego Cabezas (Sevilla)

Accésit Enfermeria Joven: José Antonio Alfonso Montero (Sevilla)

1° Premio:
2° Premio:
3° Premio:

6

1"

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. ELl Jurado sera nombrado anualmente.

INCIDENCIAS: El hecho de participar en este Certamen supone la aceptacion 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 serd inapelable. Los premios no podran quedar desiertos ni ser compartidos
entre dos o 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 S,evilla], en sobre cerrado con la indicacion “XXXVII CERTAMEN
NACIONAL DE ENFERMERIA CIUDAD DE SEVILLA". No llevaran remite ni ningun otro dato de
identificacion. Las personas que residen en la provincia de Sevilla podran depositar el trabajo,
si lo prefieren, personalmente en la Sede colegial. En su interior incluira: El trabajo conforme
se indica en el punto 4° de estas bases, firmado con seudénimo; sobre cerrado, identificado con
el mismo seuddnimo incluyendo nombres, y direccion completa de autor o autores, teléfono de
contacto del 1° firmante, certificado de colegiacion reciente y curriculum vitae de la totalidad
del equipo si lo hubiere. Los trabajos presentados omitiran obligatoriamente referencias a
localidad, centro o cualquier apartado, que pudiera inducir a los miembros del jurado a la
identificacion, antes de la apertura de las plicas, de la procedencia o autores de los mismos.
PROPIEDAD DE LOS TRABAJOS: Los trabajos que se presentan en el certamen quedaran en
propiedad del Colegio de Enfermeria de Sevilla, que podra hacer de ellos el uso que estime
oportuno. En caso de publicacién de algun trabajo, habra de hacerse mencién a su autor. Los
autores premiados solicitaran autorizacion por escrito a este Colegio para su publicacion
en otros medios, con la Unica obligacion de mencionar que ha sido premiado en el “XXXVII
Certamen Nacional de Enfermeria Ciudad de Sevilla".

TITULAR DEL PREMIO: Ser4 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 2021. Los pre-
mios seran comunicados a sus autores o primer firmante por el Secretario del jurado, me-
diante correo certificado. EL fallo del jurado se hara publico el dia 16 de diciembre de 2021.
Elincumplimiento de una de las bases sera motivo para quedar excluido del certamen.

Patrocinan

LAMUTUA DE LOS PROFESIONALES SANITARIOS.

9Sabadell




