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Editorial

Ha comenzado
el futuro

on el «<show» (;recuerdan?) de las uvas televisivas por delante, hete
aqui metidos de lleno en 1990 y en la década de lo mismo. Se inicio, pues,
un largo camino que nos conduce ni mas ni menos que al aiio 2000. Algo
cercano, si, pero que aun suena a pelicula de ciencia-ficcion.
Pero no es ninguna ficcion que nuestra profesion, en lo que nos afecta
e interesa, ha vivido incontables avances en el periodo comprendido en-
tre los afios 70 y 80. Estan en el animo de todos y nadie puede negar la
evidencia. Esto es: hemos ido caminando desde los primeros y duros al-
bores de Ia nueva concepcion profesional hasta lo que somos y, sobre to-
do, aspiramos a ser en el futuro.

La Enfermeria, nuestro quehacer diario para tantos miles de ATS/DE,
debe plantearse la nueva época recién iniciada como de reto continuado
que nos lleve a la consolidacion de nuestras esperanzas. Si desde la figura
del entranable practicante de anos atrds se ha pasado al profesional con
vitola universitaria, esto ha sido porque asi lo ha demandado tanto nues-
tra propia inercia como las exigencias de la sociedad. Por ello, no debe
sonar a utopia que, desde ahora mismo, nuestra profesion empiece a lu-
char por aquello que venimos persiguiendo desde muchos, muchos anos
atras.

Comparneros ejerciendo como responsables en Centros de Salud, com-
paneros al frente de Consultas de Enfermeria, companeros en mil y un
puestos decisivos dentro de algo llamado Salud... son hechos palpables
que nos vienen a confirmar el largo y tortuoso camino ya andado a costa
de no pocos jirones. Pero entendemos que merecieron la pena, contem-
plados nada mas que con un poco de sincera objetividad.

Vamos a ser testigos y hasta protagonistas de un Congreso Mundial
de Enfermeria previsto para 1993 y donde deberi darse oficialidad al re-
conocimiento mundial de la Enfermeria espanola ante el mundo. Pero antes
llegara la paulatina incorporacion al Mercado Unico, con libre circulacion
de personas y profesiones. Y mucho antes, los mil «accidentes» que, se-
guro, van a ir jalonando un discurrir que para los ATS/DE s6lo deberi te-
ner una unica direccion: progreso e identificacion como tarea comun y
de futuro. La concienciacion de nuestro colectivo, ese asumir una voca-
cion unitaria, debe ser la piedra filosofal. Desde estas lineas, un hilito
de esperanza, ilusion y fe para nuestro colectivo profesional sevillano, en
Ia certeza de que seguird siendo, agrupado en el seno de este Colegio, jc6mo
no!, pionero en esta gran tarea de avanzar dentro de la Enfermeria espaniola.
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I Encuentro Nacional de Enfermeria en Atencion Primaria

Ya tenemos programa

Como avance de lo que se esta fra-
guando cara al I Encuentro Nacional
de Enfermeria en Atencion Prima-
ria, a celebrar en Sevilla del 14 al 17 de
marzo del presente ano, hoy nos com-
place adelantar el primer proyecto-
programa del Encuentro. Como se apre-
cia, un denso calendario de trabajo para
todos aquellos companeros/as que acu-
den a nuestra ciudad para participar en
este evento que organiza nuestro Cole-
gio Oficial de ATS/DE.

Cabe precisar que el programa que te-
ncis ante si puede ser susceptible de su-
frir algan tipo de modificacion, aunque
en su esencia es tal como lo reflejamos.
Por otro lado, hay que dejar constan-
cia en estas paginas del BOLETIN IN-
FORMATIVO de la gran respuesta que
¢l I Encuentro Nacional de Enfermeria
en Atencion Primaria estd deparando
para los que llevan el peso de la orga-
nizacion. Son innumerables los profe-
sionales de ATS/DE que se dirijen hasta
el Comité responsable en solicitud de
informacion, habida cuenta de que la
fecha de celebracion ya no estd tan le-
jana en el tiempo. Como dato anecdo-
tico, decir que en el vecino pais de Por-
tugal ya interesa el Encuentro y hasta
¢l Colegio llegan cartas en demanda de
informacion.

Por ello, nada mejor que reproducir
aqui y ahora tantos datos como poda-
mos acerca del acontecimiento proxi-
mo a vivir. Incluimos el Boletin de Ins-
cripcion, con lo que pensamos se re-
dondea cuanta informacion debemos
suministrar al dia de la fecha. Ni que de-
cir tiene que en NUMeros sucesivos se-
guiremos ampliando aspectos relativos
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Nombre y apellidos
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DL i e s Localidad
Centro de trabajo

Direccion centro de trabajo
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Presenta Comunicacion:

Presenta Cartel:

Cuota de Inscripcion: Hasta 15 - 2 -
Con cena de clausura: Hasta 15

al I Encuentro a celebrarse en Sevilla el
proximo mes de marzo.

AVANCE DEL PROGRAMA

DIA 14:

17.00 h.: Entrega de documentacion.
20,00 h.: Conferencia inaugural.

DIA 15:
9,30 h.: Entrega de documentacion.

10,30 h.: Inauguraciéon oficial.

11,00 h.: Descanso y servicio de
café.

11,30 h.: 1* Ponencia:
«Modelo de Atencion Pri-
maria en los paises de la
Europa Comunitaria».

12,15 h.: Coloquio.

12,45 h.: Comunicaciones.

13,15 h.: Coloquio.

13,30 h.: Descanso.

14,00 h.: Comida de trabajo.

16,30 h.: 2* Ponencia:
«Programas de Asistencia
Domiciliaria»
D.* M Victoria Anton
Nardiz, asesora Ministerio
de Sanidad.

17,15 h.: Coloquio.

17,45 h.: Descanso.

18,15 h.: Comunicaciones.

18,45 h.: Coloquio.

19,00 h.: Descanso.

DIA 16:
9,30 h.: 3* Ponencia

«Equipo Multidisciplina-
rio. Analisis del trabajo en-
fermero»

D?* Rosa M* Alberdi Cas-
tel y D* M? de la O Jimé-
nez (enfermeras)

BOLETIN DE INSCRIPCION
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de trabajo

DIA 16
10,15 h.: Coloquio.
10,30 h.: Descanso y servicio de café

11,00 h.: Comunicaciones.

11,30 h.: Coloquio.

12,00 h.: 4* Ponencia:
Diagnéstico de Enfermeria
en Atencion Primaria.
D?* Concha Guzmin Bes
(profesora Escuela Anda-
luza de Salud Publica).

12,45 h.: Coloquio.

13,00 h.: Descanso.

13,15 h.: Comunicaciones.

13,45 h.: Coloquio.

14,00 h.: Comida de trabajo.

16,30 h.: Comunicaciones.

17,15 h.: Coloquio.

17,30 h.: Descanso.

17,45 h.: Comunicaciones.

18,30 h.: Coloquio.

19,00 h.: Descanso.

21,00 h.: Cena de clausura
(optativa).

DIA 17:

10,30: Mesa Redonda:
Situacion actual y perpec-
tivas de la Atencion Pri-
maria en las distintas Co-
munidades.
D! Angeles Custey Maley
(Insalud), D* Carmen Gu-
tiérrez Arana (SAS), D. Ra-
mon Medina Gonzilez Re-
dondo (Xunta Gallega),
D* Carmen Yarritu (Osa-
kidetza).

12,30 h.: Descanso.

13,00 h.: Coloquio.

13,30 h.: Acto de clausura.

1990, 19.500 pesetas. Después 23.000 pesetas.

-2 - 90, 25.500 pesetas. Depués 29.000 pesetas.

FORMA DE PAGO: Transferencia a Banco de Comercio, Encuentro Atencion Primaria - Sevilla, Cle. 166 - 62, Oficina 2.823
C/. Infanta Luisa de Orleans. Colegio de Enfermeria. Sevilla.
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La Ellfergleria
en los pueblos

sevillanos

Carmelo Monroy:
en Montellano, desde

1a UCI del Clinico barcelonés

S
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Carmelo Monroy, un profesional con experiencia en todos los frentes.

Perteneciente al distrito de Moron, a sesenta kilometros de la
capital y en las primeras estribaciones, todavia suaves, serranas,
se encuentra Montellano. Con sus 7.125 habitantes y un
ambulatorio que sorprende por tratarse, en realidad, de un
antiguo y reparado hospital que confiere una sensacion de
funcionalidad, limpieza y mimo por parte de sus responsables.
T N e o e A Y PN WIS TR e

—En Montellano trabajan cuatro
médicos y un ATS como APD. Yo...

No es otro que un companero cier-
tamente especial y diferente a simple
vista. Y no solamente por sus diminu-
tas gafas y pajarita al cuello, que seria
pura anécdota, sino porque Carmelo
Monroy Pérez, que tal es su nombre, es
un profesional de pies a cabeza que ha
incorporado a la Enfermeria de Mon-
tellano todo un bagaje anterior:

—Yo soy andaluz, de Baena, pero
con dos anos y pico me fui a Cata-
luna, con mis padres, claro. Alli es-
tudié€ en la Escuela del Hospital Cli-
nico de Barcelona y en ese mismo
centro trabajé durante catorce anos
en Nefrologia, tanto en secciones
de Hemodiilisis como en la UVI de
la misma especialidad.

Un buen dia, un percance familiar
provoca que Carmelo decida pedir ex-

cedencia en el Clinico de la Ciudad
Condal y plantarse en ¢l SAS para re-
convertirse como APD.

—¢Si conocia Montellano? Para
nada. Mire, me dieron a elegir va-
rios pueblos y opté por éste, sin sa-
ber donde quedaba, a qué comar-
ca pertenecia ni nada de nada. De
cabeza, y preguntando, llegué has-
ta aqui.

Atrds quedaban catorce anos en la
UCI de uno de los mejores y mas ade-
lantados hospitales de Espana, que en
un soplo se transformo en el ambula-
torio «antiguo, que estaba en unas con-
diciones verdaderamente lamentables»,
de Montellano. Carmelo Monroy tuvo,
supongo, que hacer un ejercicio de
mentalizacion profundo para asimilar el
drastico cambio de todo: idioma, cli-
ma, formas de entender la vida, la En-
fermeria...

—Debo admitir que el cambio
fue radical, pero me adapté al pue-
blo rapidamente, con una facilidad
que incluso me sorprendio.

—Usted, Carmelo, puede presumir,
en el mejor sentido, de conocer las dos
caras de la profesion, el centro elitista
y ¢l pueblo alejado...

—Cierto. Y tengo una vision mas
completa de lo que somos los ATS
en el mundo de la sanidad.

—¢Se arrepintio del cambio?

—Con algunas matizaciones, no.
En absoluto.

—;Cual seria el bagaje que ha saca-
do a los tres anos de Montellano?

—Por encima de todo, algo esen-
cial. Le digo: nuestro trabajo no es
mas importante cuanto mas desa-
rrollo técnico se demuestre. No va
por ahi. Se equivocan los compaiie-
ros que por estar al dia de técnicas
elitistas se consideran puntas de
lanza de la profesion. Yo he podi-
do conocer que junto a esa realidad
esta el individuo con sus proble-
mas, con sus carencias, ignorancias
casi absolutas en nuestra area de
salud. Todos deberiamos conocer
realidades de una UVI sofisticada,
si, pero a la vez el trato de un APD
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en un pueblo como, por ejemplo,
Montellano.

Deciamos antes que Carmelo Monroy
no representa el nivel medio de la pro-
fesion. El tiene muy claro que sus obli-
gaciones pasan por tres actuaciones:
«Funciones asistenciales, docentes
e investigacion». Y Monroy las ejecu-
ta con la atencion directa, las charlas en
cursillos y su vocacion de investigar, co-
mo lo prueba un trabajo que mereci6
el primer premio del Colegio de La Co-
runa (1987), titulado «Educacion pa-
ra la salud dirigida a pacientes y/o
familiares afectos de brucelosis».
Hasta Galicia tuvo que volar para reco-
ger un galardon que resumia tres anos
de obsesion con una enfermedad, bru-
celosis, que registraba en Montellano
veintidos casos por cada 10.000 habi-
tantes, frente a los cero brotes actuales.

—Ha sido una labor muy bonita,
pero de ir casa por casa hablando,
convenciendo de los riesgos de
unos habitos, seculares, que debian
cambiar.

Me cuenta que podria limitarse a la
funcion asistencial y punto. Pero que
«€S0 NOo va conmigo, porque la pro-
fesion actual es muchisimo mais
que eso». Y junto a ello, la realidad de
haber sido «francamente bien acogi-
do por los médicos de Montellano.
Yo siempre he sabido cuil era mi
trabajo y limitacion. Pese a venir de
un hospital tan puntero, creo haber
tenido la certeza de mi camino y
marco de trabajo».

Ahora, en visperas de ir trasladado al
Centro de Salud de Arahal, Carmelo
Monroy recibe, andando por Montella-
no, el pesar de vecinos y amigos que la-
mentan su marcha.

—Voy a echar de menos Montella-
no. Mucho. De no saber que existie-
ra, he pasado casi cuatro anos de
total reclusion, como un APD mas,
y esto marca.

Y Carmelo, fiel seguidor de nuestro
Boletin, me apunta que todo lo que han
dicho otros APD es poco y mas: «El
unico problema que he tenido es
inherente a la situacién del APD. Es
inhumano que una familia se olvi-
de de todo lo que no sea estar en
el pueblo, por nuestro horario de
veinticuatro horas. No hay pala-
bras. Yo suscribo lo que han dicho
otros compaiieros de Penaflor, El
Coronil..., todos sin excepcion. So-
mos funcionarios baratos, porque
al ser interinos cobramos el ochen-
ta por ciento. Y yo pregunto: ;es
que no hacemos la misma labor? Se
nos retir6 la gratificacion de matro-

[ X
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El equipo sanitario de Montellano. De izquierda a derecha: Dr. Lopez, Dr. Pérez-
Cortés, Dr. Casco, Carmelo Monroy, Dr. Altamirano. Delante: Dra. Morillo y Sra.

Borrego, auxiliar.

66

Tengo la fortuna de conocer las dos caras
de la profesion:
la elitista y la rural

nas, pero con el agravante de que
siguen existiendo partos y funcio-
nes de episiotomia. La consecuen-
cia es que padece la familia, no es-
tamos lo retribuidos que cree la
gente y todo se traduce en una in-
satisfaccion personal y familiar de
dificil solucion.

Razon no le debe faltar a Carmelo
Monroy porque €l esta solo para esos
siete mil montellaneros que necesitan
tanto de su asistencia como de la orien-
tacion que imparte: «La casa es pro-
longacion del consultorio y el co-
che es como aquello de que por el
humo se sabe donde esta el ATS...»

°Por eso —interviene enérgico— se
impone dar con un interlocutor va-
lido para tratar de encontrar solu-
ciones. Sea el Colegio, los Sindica-
tos, quien quiera, pero que afronte
el problema de los APD, primero,
para dar dignificacion a tantos y
tan buenos profesionales, y luego,
un larguisimo etcétera.

—Cuando lleg6 de Barcelona, ;sabia
lo que le esperaba?

—Sinceramente, no. Ignoraba
completamente lo que suponia ser
APD. Vine a ciegas en ese sentido
y tuve que renunciar a muchas co-

2

sas, hobbys, viajes, vida privada...
Por eso decia antes que descubri
las dos facetas de la profesion: la
UCI, con sus ultimas técnicas, y el
ambito rural. Yo descubri en Mon-
tellano que nadie es mas importan-
te por conocer las técnicas. Ahora
mismo, no cambiaria irme donde
estaba antes.

Reunidos los médicos para hacer la
«foto de familia» sanitaria en Montella-
no, todos coinciden en la valia de Car-
melo Monroy, al que «echaremos en
falta cuando se vaya a Arahal». Car-
melo corresponde en ese sentimiento,
aunque seria mejor que «existieran
dos ATS para sobrellevar la carga».

Alla, visperas de mudanza, dejamos
a Carmelo Monroy con su experiencia
y calidad humana. Conocedor de la En-
fermeria por su haz y por su envés. Y
abrumado, a veces, «por el problema
que supone intentar modificar la
conducta a una senora obesa que
no sabe leer y que tiene los habi-
tos tan arraigados como una mon-
tana del entorno...»

En Montellano tuvimos la suerte de
conocer a un profesional de los que
dignifican la Enfermeria, la de antes co-
mo la actual.
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MAS VALE PREVENIR

Con la mas completa gama de seguros
elaborados especificamente para asegurarle

a usted y a su familia asi como a su

patrimonio, tanto en su faceta de particular

como de profesional:
accidentes, jubilacion, @ ‘ (;?

&

vida, automovil, hogar,

responsabilidad civil,  #
consultorio.. Z E]

Grupo Allianz RAS Espana

i

Sucursal en Sevilla:
P2 Cristébal Colon, 20
41001 SEVILLA

SEGUROS Tel. 422 47 11

Con la garantia y solvencia de CRESA, integrada en Allianz RAS, primer grupo asegurador de Europa.
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Con asistencia de autoridades sanitarias

El Certamen Nacional de Enfermeria
«Ciudad de Sevilla» cumplio
su quinto aniversario

Estos son los vencedores de la quinta edicion del Certamen Nacional de Enfer-
meria «Ciudad de Sevilla». De izquierda a derecha: Félix Jara Fernidndez (Sevi-
11a), Teresa Vizquez Teja (Granada) y Ezequiel Rebollo Dominguez (Cadiz).

Por quinto ano consecutivo, los ga-
lardones correspondientes al V Certa-
men Nacional de Enfermeria «Ciudad
de Sevilla», que en su dia instituyo este
Colegio, se hicieron realidad en el

transcurso de una fiesta tan concurri-
da y animada como siempre, donde se
«respird» Enfermeria por los cuatro cos-
tados.

Con la asistencia del gerente del Ser-

vicio Andaluz de Salud (SAS), Francis-
co Salamanca Poyatos; gerente provin-
cial del SAS, Ricardo Vizquez Alberti-
no; diputado del Area de Sanidad de la
Diputacion Provincial, Alfredo Sin-
chez; presidentes de los Colegios de
Médicos, Rafael Barroso, y de Farma-
céuticos, Antonio Gonzilez; director re-
gional del Banco del Comercio, Angel
Alonso, y componentes de la Junta de
Gobierno de nuestro Colegio, con su
presidente, José Maria Rueda, a la cabe-
za, el acto de proclamacion y entrega
de recompensas reunié en las instala-
ciones de un céntrico establecimiento
sevillano a mis de ciento cincuenta per-
sonas que festejaban dos hechos. De un
lado, la razén principal a la convocato-
ria, los ganadores del certamen de am-
bito nacional. Y de otro, aprovechar la
oportunidad para que el Colegio y la
profesion toda homenajeara a una per-
sona, Carmen Gayo, que durante tantos
anos fue vinculo importante para los
ATS y practicantes titulares desde su
puesto en la entonces Jefatura Provin-
cial de Sanidad.

EL HOMENAJE

Y para seguir aqui €l mismo orden
que llevo la organizacion, resenar que
el Colegio de ATS/DE sevillano quiso
premiar, con el recuerdo de una placa,
la figura de una mujer que durante tan-
tos anos supo estar al lado de los titu-
lares sanitarios locales. Se trataba de re-
conocer publicamente la figura de Car-
men Gayo, y el Colegio, a través del vo-
cal encargado del area de A.P.D., Hip6-
lito Gallardo, quiso asi testimoniarlo
ante tan nutrido auditorio.

Hipolito Gallardo comenzoé diciendo
que «si existen homenajes merecidos
éste era el que nuestro Colegio proce-
dia a celebrar». Las palabras de HipOli-
to Gallardo tuvieron idéntico eco tan-
to en el gerente provincial del SAS, Vaz-
quez Albertino, como en el presidente
del 6rgano colegial, José Maria Rueda.
Carmen Gayo respondio agradeciendo
el afecto que esa noche recibia, con la

Enero 1990
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e Teresa Vazquez Jara (Granada),
vencedora por un trabajo sobre
enfermos diabéticos e hipertensos.
Ezequiel Rebollo (Cadiz) y Félix Jara
(Sevilla), segundo y tercer

clasificados

certeza de que «seguir€ estando al lado
de los profesionales de la Enfermeria,
ahora en mi actual destino».

EL CERTAMEN:
POR QUINTA OCASION

En lo que se referia estrictamente al
dictamen del Jurado calificador, fue el
presidente del mismo, Miguel Angel Al-
cantara, vocal del Colegio, quien pro-
cedio a dar lectura del fallo (celosamen-
te guardado, por otra parte), mediante
el cual los premios correspondientes a
la quinta edicion del Certamen Nacio-
nal de Enfermeria «Ciudad de Sevilla»
recayeron en las siguientes personas:

Primer premio: Maria Teresa Vaz-
quez Teja (ATS, de Granada), por un
trabajo presentado bajo el lema
«Estudio de las opiniones hacia la
atencion de Enfermeria de enfer-
mos diabéticos e hipertensos.
Usuarios de cuatro Centros de Sa-
lud de Granada y Provincia». Dota-
do con 400.000 pesetas y diploma.

Segundo premio: Ezequiel Rebo-
llo Dominguez (ATS, de Cadiz), por
un trabajo elaborado bajo el titular
«Aspectos sicologicos en el pacien-
te post-infartado». Premiado con
200.000 pesetas y diploma.

Tercer premio: Félix Jara Fernan-
dez (ATS, de Sevilla), por el trabajo
«Mantenimiento de los catéteres de
hemodialisis con heparina diluida
cada doce horas. Versus sin diluir
cada hemodiilisis». Dotado con
100.000 pesetas y diploma.

Las autoridades alli presentes fueron
haciendo entrega a los galardonados de
sus recompensas obtenidas en buena
lid, como fruto de una seleccion en las
ponencias presentadas, que a juicio del
presidente del Jurado calificador, Mi-
guel Angel Alcantara, «cada ano presen-
tan un mayor nivel de desarrollo técni-
co, lo que hace sumamente delicada y
dificil Ia labor de eleccion por parte del
Jurado».

Seria el propio Miguel Angel Alcin-
tara quien dejara constancia, en sus pa-
labras, de la aptitud de la Enfermeria en

la hora actual. Pidio ante las autorida-
des sanitarias alli presentes la mayor
confianza para el empuje de los profe-
sionales ATS/DE, porque «somos parte
de los equipos multidisciplinarios» y la
vocacion manifiesta es, dijo, «de irrenu-
ciables avances». El presidente del Ju-
rado hizo un llamamiento a la supera-
cion de viejos topicos que no se corres-
ponden con la realidad actual de la mo-
derna Enfermeria.

José Maria Rueda, presidente del Co-
legio Oficial convocante del Certamen,
se congratul6 de que estuviéramos por
quinto ano consecutivo «haciendo ca-
mino al andar», en evidencia de que la
pretendida ambicion de nuestro colec-
tivo se debe ver plasmada en hechos
como el que comentamos. El presidente
de la Enfermeria sevillana aseguro que
«nuestro colectivo quiere aportar por
encima de todo cordura y cordialidad
en la busqueda de cuantas soluciones
sean precisas para atajar los problemas
puntuales que vayan apareciendo». Tras
agradecer al Banco del Comercio su
presencia en el patrocinio del certa-
men, «no tanto por su esfuerzo econo-
mico sino por la sensibilidad que de-
muestra colaborando con la Enferme-
ria», hizo votos para que el Certamen
«Ciudad de Sevilla» se perpetie en el
tiempo, sin olvidar, claro esta, la pabli-
ca felicitacion a los premiados en nom-
bre del Colegio de Sevilla.

Francisco Salamanca, gerente del Ser-
vicio Andaluz de Salud, cerro el turno
de intervenciones orales para destacar
que en cosa de pocos dias «habia esta-
do participando en varios temas rela-
cionados con la Enfermeria». Quizo pa-
tentizar su satisfaccion como responsa-
ble del Servicio de Salud andaluz por-
que los ATS/DE que en €l laboran «ha-
yan iniciado un camino dentro de la in-
vestigacion» del que adolecian hasta el
momento, y que felizmente se esta cu-
briendo con brillantez, como demostra-
ban las comunicaciones esa noche pre-
miadas.

Para todos, companeros, autoridades,
vencedores y homenajeados, fue una
noche importante en el devenir de la
profesion en nuestra provincia que el

Certamen haya logrado saltar de sus 16-
gicas fronteras locales o provinciales
para merecer la atencion de toda Espa-
na, es el mejor refrendo que podia ima-
ginarse cara a vaticinar que el «Ciudad
de Sevilla» es, sin duda alguna, el Pre-
mio por definicion de la Enfermeria na-
cional. El futuro tiene la palabra, y des-
de esa misma fecha, los responsables
del Colegio de Sevilla trabajan ya en las
primeras andaduras del VI Certamen
Nacional, para el que desde estas pagi-
nas invitamos a participar en una labor
que debe ser factor comun, como es la
investigacion dentro del campo espe-
cifico de la Enfermeria.

BREVE HISTORIA DEL CERTAMEN

Esta es, escueta, la relacion de gana-
dores en los cinco anos que tiene ya de
vida el premio instituido por nuestro
Colegio a nivel nacional. Los nombres
de sus vencedores son los que siguen
con el trabajo presentado, aunque en al-
guno de los casos (cuarta edicion) el ti-
tular representaba a todo un equipo. De
cualquier forma, esta es la lista de los
primeros premios:

Ano 1985. I Certamen Nacional
de Enfermeria «Ciudad de Sevilla»:
Isabel Paz Castro (ATS, Sevilla). «<Nues-
tra experiencia en el tratamiento y re-
habilitacion de los ninos con fisura va-
lopalatina.» Dotado con 400.000 pese-
tas.

Afo 1986. II Certamen: Carmen
Cernuda Menéndez y Francisca Lopez
Alfaro (ATS, Madrid). «Estudio prospec-
tivo de las complicaciones de los caté-
teres intravenosos periféricos (flebitis y
contaminacion microbiana). Valoracion
de las normas de Enfermeria.» Dotado
con 400.000 pesetas.

Ano 1987. III Certamen: Francisco
Gallardo Galvez (ATS, Sevilla). «<El cam-
bio en los medios de anticoncepcion de
una comarca socioeconoOmicamente de-
primida, ante la instauracion de una
oferta publica especifica: El Centro de
Planificacion Familiar de San José de la
Rinconada. Marco de actuacion de la
Enfermeria como motor del cambio.»
Dotado con 400.000 pesetas.

Ano 1988. IV Certamen: Francis-
co Lorente Zambrana (ATS, Sevilla):
«Iratamiento actual, estudio epidemio-
l6gico y prevencion de las quemadu-
ras.» Dotado con 400.000 pesetas.

Ano 1989. V Certamen: Teresa Viz-
quez Teja (ATS, Granada). «Estudio de
las opiniones hacia la atencion de En-
fermeria de enfermos diabéticos e hi-
pertensos. Usuarios de cuatro centros
de Salud de Granada y provincia.» Do-
tado con 400.000 pesetas.
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Francisco
Salamanca,
gerente del

SAS,
haciendo
entrega del
premio a la
vencedora
del

Certamen
«Ciudad de

Sevilla»,
Teresa
Vazquez.

Nuestro presidente homenajeando a Carmen Ga-
yo, por su labor de tantos anos. A su lado, Viz-
quez Albertino e Hipoélito Gallardo.

Ezequiel
Rebollo,
recogiendo
el segundo
premio de
manos del
director
regional del
Banco del
Comercio,
Angel
Alonso.

Sianchez Monteseirin, Francisco Salamanca, Angel Alonso,
José Maria Rueda y Miguel Angel Alcantara, en un momen-
to de la clausura del Certamen.

El diputado
de Sanidad
de la
Diputacién
sevillana,
Sianchez
Monteseirin,
en el
instante de
felicitar al
tercer
premiado,
Félix Jara.

- P

La Mesa que presidio la entrega de galardones, todo un ple-
no de la Sanidad andaluza. Se observa, de izquierda a de-
recha, a Francisco Salamanca, Sinchez Monteseirin, Juan
Carlos Guerrero (Banco del Comercio), Rafael Barroso, An-
tonio Gonzilez, Angel Alonso, José Maria Rueda, Vizquez
Albertino, y de espaldas, Francisco Baena y Chacartegui.
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DEPOSITO PREFERENTE

El interés de la semana.

Hasta el '

Intereses quincenales ‘
PARA INFORMACION:
Colegio ATS - Sevilla

Telf, 442 52 03

R.B.E. 58/90

A partir de 3.000.000 de ptas. Sin refencion fiscal.

Ejemplos de rentabilidad:

3.000.000 de ptas. T.A.E. 12'95%
10.000.000 de ptas. T.A.E. 13'34%
25.000.000 de ptas. T.A.E. 13'84%

50.000.000 de ptas. T.A.E. 14'25% m

"T.A.E. Incluye comisién de compra. == i

\
BANCO DEL COMERCIO

Para una clase de vida.
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Directora de Enfermeria del Hospital Covadonga, de Oviedo

Carmen Eguren: «<No debemos
renunciar a nuestro pasado»

Regularmente, en las paginas de
esta publicacion han ido
apareciendo algunas figuras de
Ia Enfermeria no vinculadas a
Sevilla ni a nuestra provincia.
Asi, vimos ocasion de entrevistar
a la uruguaya Haydée Ballestero,
como una de las figuras
descollantes de la profesion en
toda Latinoamérica, o a Concha
Garcia, persona con relevancia
en la Enfermeria malaguena.
Pues, bien; es en este numero el
turno para la directora de
Enfermeria de uno de los
grandes hospitales de toda
Espana: el Hospital Covadonga,
de Oviedo. Su nombre es Carmen
Eguren, una gijonesa de treinta y
nueve anos, que estuvo en
Sevilla impartiendo un curso
sobre «<Modulos de gestion
dentro del Programa de
Formacion Continuada»,
correspondiente al Hospital de
Valme.

A Carmen Eguren, de apellido vasco
pero nitidamente asturiana por su acen-
to, le avala un apretado y denso «curri-
culum»: directora de Enfermeria del
Hospital Materno-Infantil de Oviedo,
directora-fundadora de la Escuela de
ATS en Talavera de la Reina (Toledo), en-
fermera pediatrica, cuando ejercia sim-
plemente su profesion, y experta como
gestora, desde donde alcanzé su actual
puesto al frente de la Enfermeria del
Hospital Covadonga, de Oviedo, uno
de los «colosos» del sistema sanitario
publico espanol.

—¢Mas tedrica que prictica, Carmen?

—No, no. Mi formacion es, sobre
todo, prictica. Cierto que he pasa-
do afnos en dreas de ensenanza, pe-
ro mi aforanza por la Enfermeria
pediatrica, mi especialidad, no me
desapareceri nunca.

Carmen Eguren es la expresividad he-
cha persona, y lo mismo atiende una
conversacion sobre temas docentes que
profesionales o que cualquier parcela
que atafe a su vocacion de enfermera.

Carmen Eguren, directora de Enferme-
ria del primer hospital asturiano.

—S8i, si. Me considero enfermera.
Desde siempre.

—Alguna dificultad con la «titulitis».

—No tengo problema con las de-
nominaciones, ya sabe... Porque las
definiciones no me gustan, de en-
trada. Reconozco que existe cierta
polémica por lo mismo, pero algo
tengo muy claro: no debemos re-
nunciar a nuestra herencia por na-
da del mundo. La sociedad nos co-
nocié como enfermeras y el pasa-
do no es para renunciar a €l, sino
para aprender y corregir los fallos.

—;Cual fue su ultimo contacto como
profesional de a pie?

—En 1980. Luego pasé€ a ser su-
pervisora y etcétera, hasta hoy.

—¢Qué piensa de la Enfermeria sevi-
llana, desde su Asturias natal?

—La distancia, claro, impide que
se tengan unas imagenes auténticas
de lo que es un colectivo. Por lo
que sabia y veo ahora con mis pro-
pios ojos, debo decir que la Enfer-

meria sevillana, o andaluza, tiene
un algo especial, y es su dinamis-
mo. Sobre todo, pensando en diez
anos atras. No la puedo calificar co-
mo algo mas concreto, porque vi-
vo a mil kilometros de Andalucia,
pero, vaya, el dinamismo de hoy
mismo es importante. Se nota que
los profesionales estin motivados.

—¢Y la Enfermeria asturiana?

—Presenta diversos niveles. Tam-
bién ha entrado en una fase de cam-
bios, de esa misma dindmica que
hablaba antes. Hay que pensar que
se compone de partes con edades
diferentes. en los altimos afos se
ha dado un gran avance a la Aten-
cion Primaria y existen grandes do-
sis de preocupacién por todo lo
que afecta a las superespecializa-
ciones.

—:Como es su hospital, a grandes
rasgos?

—Con mil doscientas camas y
unos 1.500 ATS/DE. Actualmente vi-
vimos un proceso de fusion con
otro centro, con la resultante de
que llegaremos a tener unas dos
mil camas en breve plazo de tiem-
po.

—Ese gran volumen, acarrea tensio-
nes de calibre para la directora de En-
fermeria.

—No son insalvables por una per-
sona, sino porque exista un equipo
conmigo. A mi lado.

—Las relaciones con las otras Direc-
ciones?

—Existe una gran fluidez. Sin
ella, seria imposible el quehacer
diario. Pero cuando digo esto no lo
personalizo en mi, sino en todo el
equipo de Direccion.

—Tienen problemas de demanda de
personal?

—Como en cualquier otra region.
En verano se presenta, si, pero en
el resto del ano no hay bolsas de
profesionales parados. En realidad,
no existe el paro en Asturias.

—Cual es el modelo sanitario que se
sigue en su Comunidad?

—El que inspira la Ley General de

(Pasa a Pagina 21)
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Presentacion de la FUDEN vy Jornada de Enfermeria Social

La profesion, ante su futuro:
¢Qué pasara después del 927

En el mes de diciembre, cuando las
ultimas Navidades ya se palpaban, la
EU.D.E.N. hizo su presentacion en so-
ciedad ante el mundo sanitario sevilla-
no y, por extension, andaluz. En el sa-
16n de actos de la Ciudad Sanitaria «Vir-
gen del Rocio», un punado de profesio-
nales acudieron a vivir unas horas re-
pletas de presente y futuro. También se
hablo6 del pasado relacionado con nues-
tra profesion, pero, por encima de to-
do, enfocindolo con el futuro, como
bien rezaba el cartel anunciador: «Des-
pués del 92...»

A primeras horas del citado 16 de di-
ciembre, y con la presencia del gerente
del S.A.S., Francisco Salamanca; gerente
provincial, Vazquez Albertino; Néstor
Serrano, concejal del Ayuntamiento; ge-
rente de «Virgen del Rocio», presidente
del Colegio Oficial de ATS/DE de Sevi-
lla, José Maria Rueda, y mandos del Sin-
dicato SATSE, se abria la espita para pre-
sentar una Fundacion que, como bien
explicaban sus promotores en nuestro
ultimo numero, quiere ser un «foro
donde todos tengamos cabida», y alli se
iba a estudiar la problematica que afecta
a la Enfermeria espanola en Europa
«después del 92». Amplisimo escaparate
donde todas las opciones pueden ser o
no realidad, segun vayan desarrollindo-
se los acontecimientos.

Tras los saludos de rigor, a cargo de
las distintas autoridades alli presentes,
se paso al turno de las distintas ponen-
cias que fueron configurando la Jorna-
da. Como mencion especial, por lo que
se refiere tanto a nuestro Colegio como
a la cantidad y calidad de la misma, re-
senemos la que corrio a cargo de Fran-
cisco Baena Martin, vicepresidente del
Colegio Oficial de ATS/DE de Sevilla,
escrita bajo el lema «Evolucion histori-
ca de los estudios y funciones de En-
fermeria».

A lo largo de casi media hora, Fran-
cisco Baena realizé un detallado viaje
por lo que ha sido la prehistoria de En-
fermeria. Sus origenes, causas, motiva-
ciones y accidentes fueron desgranados
con profusion de datos a cargo del con-
ferenciante antes de evaluar la realidad
presente y el futuro por llegar de nues-
tra profesion. Se refiere Francisco Bae-
na al detalle de que «todavia la Enfer-

ST
Francisco Baena, vicepresidente del
Colegio: nuevos ideales para la
profesion.

meria esta considerada por mu-
chos como una profesion secunda-
ria y subordinada a la profesion
médica, y se espera que, al realizar
sus tareas, la enfermera dé al pa-
ciente devocion de una madre, la
virtud de la obediencia de una es-
posa al médico y al personal auxi-
liar, la disciplina de un ama de
casa».

Sostuvo el conferenciante que seme-
jante patron «se ha mantenido a pe-
sar del alto nivel que han alcanza-
do muchas enfermeras, a pesar de
la amplia gama de técnicas que han
adquirido y a pesar, también, de los
esfuerzos de los lideres de Enfer-
meria para establecer esta profe-
sion con caracter de auténomon».

Acto seguido, el vicepresidente de
nuestro Colegio recal6 en el lema de Sa-
lud para todos de la O.M.S. y ratifico
que si ya es importante dicha meta pa-
ra la humanidad, «especialmente de-
finitivo resulta para Enfermeria»,
puesto que, anadiria, «es ahi donde
identifica un area de funciones

propias a desarrollar por el profe-
sional», segin recoge la Ley General de
Sanidad de 1984.

Otra cosa, proseguiria el ponente, fue
dejar constancia que el desarrollo pro-
fesional a nivel teorico en el drea hos-
pitalaria «<no repercute de la misma
forma en la practica diaria, confor-
mandose un trabajo que se funda-
menta en roles adquiridos por la
tradicion y que resultan dificiles de
modificar al suponer un gran es-
fuerzo para mantener una alta cua-
lificacion profesional mediante una
formacion permanente». De ahi que
Francisco Baena razonara como mas
comodo dejarse llevar por la dinamica
«de la rutina» y una inercia catalogada
como «inevitable».

Estariamos, pues, entre una clara di-
cotomia entre las tareas promulgadas a
todos los vientos y la prictica del pro-
fesional en el quehacer diario. En este
contexto de ideal realidad, Francisco
Baena apunté que «una autocritica
nos debe servir para comprender
que la mejor forma de dignificar-
nos como profesion es trabajar me-
jor y conforme a los postulados de
los conceptos de enfermeria».

Acto seguido, se refirio a la carencia
de un Marco de Funciones donde si-
tuarse como profesion toda la Enferme-
ria, asi como a las distintas especialida-
des por todos conocidas: Enfermeria
Obstétrica-Ginecologica, Pediatrica, de
Salud Mental, Salud Comunitaria, de
Cuidados Especiales, Geriatrica y de
Gerencia y Administracion.

Conforme avanzaba en su explica-
cion, Francisco Baena fue captando el
interés del auditorio, que coincidia con
¢l al formularse las preguntas de rigor:
¢De donde venimos y hacia donde va-
mos? Estas interrogantes, dijo, «son
una buena terapia, porque, hasta
hace muy poco, los profesionales
de Enfermeria éramos entrenados
como fieles servidores para traba-
jar en estricta obediencia al poder
médico. Y, ademas, asi nos identi-
ficaba la sociedad», aunque admitir
que fuera la totalidad de la sociedad, vi-
no a decir, equivaldria a plantear un de-
bate que escapaba del contexto que te-
nia entre manos. Pero, insistio, «es bien
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cierto el deber de repetirnos con
orgullo que, hoy por hoy, la profe-
sion de Enfermeria esta trabajando
por su autonomia, dignificacion y
reconocimiento social».

Propugno Francisco Baena para que
el colectivo tomara partido en favor de
nuestra profesion con una «actitud fir-
me, activa y permanente, a la cual
y ahora os invito, pivotando siem-
pre sobre el pensamiento y el com-
promiso unidireccional hacia la po-
blacion, a la que debemos prestar
lo mejor de nuestras capacidades
profesionales, siendo un gravisimo
error sustentarlo en base a un sen-
tido de rivalidad o competencia
con la profesion médica, y ni si-
quiera en base a nuestra propia rea-
firmacion personal profesional».

Defendi6 algo vital como que nues-
tro objetivo es lograr que la sociedad
vea a la Enfermeria como un recurso
mas de salud, diferenciindose del
recurso médico», e hizo hincapié que
en nuestro pais, «nadie puede poner
en duda que la Enfermeria espaio-
la no haya dado, siempre, respues-
tas a las demandas del sistema sa-
nitario de cada época, incluso
arriesgiandose a apartarse de su
propia identidad en un pasado muy
reciente y ahora mismo, exponién-
dose a una division de los compo-
nentes autéctonos positivos de la
profesion, pero en aras de las de-
mandas que nacen del sistema sa-
nitario»

Basandose en esas acciones y cir-
cunstancias, Francisco Baena argumen-
t0 finalmente que eso precisamente era
lo que «nos da fuerza moral sufi-
ciente para reclamar, abiertamente,
el papel destacado dentro del cam-
po de la salud que hasta los propios
organismos internacionales sanita-
rios reconocen a la Enfermeria de
manana mismo, esto es, del siglo
XXI».

Los asistentes acogieron con una ce-
rrada ovacion la exposicion, clara y fir-
me, de la Enfermeria en Espana desde,
insistimos, la noche de los tiempos a la
realidad de ahora mismo. El presente
tiene abierto un portillo tras el mitico
ano del 1992 y nuestra profesion debe
plantearse, a través de un intimo cono-
cimiento de su pasado y circunstancias,
qué espacio quiere, finalmente, ocupar
en la Enfermeria del proximo siglo, car-
dinada a la inevitable realidad de otros
paises que van a configurar un todo lla-
mado Europa con libre circulacion de
personas y profesiones.

La actividad, completa, en la I Jorna-
da de Enfermeria Social consto, al mar-

LEURNAI]A OF ENFERMERIA SOCIAL

“LA ENFERMERIA ESPANOLA EN EUROPA
DESPUES DEL 92

[7

Aspecto de la Mesa presidencial de la Jornada.

F rancisco Baena, en su Ponencia:
«Debemos repetirnos con orgullo que, hoy por
hoy, Ia Enfermeria esta

trabajando por su autonomia,

dignificacion y reconocimiento social»

gen de la ponencia expuesta por Fran-
cisco Baena, vicepresidente de nuestro
Colegio, y de la que informamos mas
detalladamente, de una serie de traba-
jos que tuvieron un mismo objetivo:
concienciar a la Enfermeria sobre el ho-
rizonte que tiene ante si. Cuando Fran-
cisco Salamanca, gerente del S.A.S.,
abria la Jornada, era certero al afirmar
que «el 92 es un escaparate para ex-
poner lo mejor de todas las refle-
xiones, no s6lo hechos tangibles
sin expectativas de desarrollo pro-
fesional».

Y en esa misma linea se expresaba el
presidente de la Jornada, Antonio Ve-
ra, cuando rubricaba que «la FUDEN
debe servir de instrumento para
complementar otros aspectos de la
Enfermeria» surgidos a raiz de pregun-
tarse la profesion toda algo tan sugesti-
vo como ;qué va a pasar con Enferme-
ria a partir de 19927

El concejal del Ayuntamiento sevilla-
no Néstor Serrano Betteta, ATS de pro-
fesion, luego de dar la bienvenida en
nombre de la Alcaldia, volvia a incidir
en lo mismo no tanto como edil sino
como companero.

Y luego, en el estricto turno de tra-
bajo, primero fue el lugar para la inter-

vencion de Pilar Arcas, de Granada, so-
bre «Papel de Enfermeria en el nue-
vo sistema de Salud». En su exposi-
cion, interesante como todas, que-
do bien clara sus ideas sobre el rol
de la profesion en el area concreta
de la Salud. Una nueva ponencia, a
cargo de Concepcion German, de la
A.D.E.A., sobre «Analisis compara-
tivo de estudios y funciones de la
Enfermeria Europea», dio paso a una
Mesa Redonda donde fueron aparecien-
do todas y cada una de las interrogan-
tes que afectan a la profesion. Tanto la
mesa como el posterior coloquio fue-
ron moderados por Mercedes Neyra,
como prologo a la clausura y entrega
de galardones en este caso una vistosa
«Paloma de la Paz», que, entre otros, re-
cay0 en el Colegio Oficial de ATS/DE de
Sevilla, recibida por nuestro presiden-
te, José Maria Rueda.

Fue, en suma, la culminacion de la |
Jornada de Enfermeria Social y presen-
tacion sevillana de la FUDEN como al-
g0 que todos esperamos cuaje en sus
postulados: foto y crisol donde la pro-
fesion encuentre sitio para colocar so-
bre el tapete aspectos no exclusivamen-
te de tipo economico, pero que ocupan
y preocupan al colectivo.
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Iniciamos en el presente nimero
una serie de trabajos que van a inten-
tar esclarecer y sacar a la luz de es-
tas paginas cudl ha sido la historia
del Colegio Oficial de ATS/DE de Se-
villa con sus diferentes denominacio-
nes, pricticamente desde su naci-
miento. A través de los anos, vamos
a procurar recuperar la memoria del
c¢6mo y cuindo se articulé nuestra
profesion, con todas las peripecias y
caminos que ha debido tener. Las pa-
ginas del BOLETIN INFORMATIVO de
nuestro 6rgano colegial afronta, a
partir de este nimero, una serie de
articulos que tienen tintes de inves-
tigacion, otros tantos de anoranza y
no pocos de realismo, porque recu-
perar los origenes de nuestro rabio-
$O presente va a suponer confirmar-
nos en nuestra lucha.

Y es que conforme vamos investi-
gando, los autores de la presente se-
rie nos encontramos con un comin
denominador: desde la noche de los
tiempos, pricticamente desde el si-
glo XIX, nuestros antepasados mads
lejanos a los mads recientes, e inclu-
so la generacion actual toda, presen-
tan un mismo hilo conductor. Esto es:
reivindicar para la profesién que ele-
gimos mejores y mayores cotas de
dignificacion, reconocimiento, ima-
gen ante la sociedad. Cada cual y ca-
da época lo intenté con las armas de
que dispuso. En la hora actual, mu-
chos son los inconvenientes a saltar.
Pero, ;se imaginan la lucha del Cole-
gio o lo que fuera en 19007 En esa li-
nea vamos a tratar de ahondar para
recuperar un pasado colegial que a
todos nos pertenece y que es el gran
desconocido de nuestra actividad.
Porque mientras otras profesiones
conocen perfectamente aquello tan
manido de «dénde venimos y hacia
dénde vamos», en nuestra actividad
es muy reciente tanto lo uno (el pa-
sado) como lo otro (el futuro).

Y una apostilla final a la iniciacion
del primer capitulo: cualquier com-
pafiero o compaiera que tenga algo
que aportar en cuanto a datos, biblio-
grafia, fotos, documentos... sepa que
en el Colegio, a través de la Redac-
cion de este BOLETIN, encontrari un
sitio para su publicacién. Reclama-
mos la colaboracién del colectivo en
esta tarea de recuperar nuestros ori-
genes.

Capitulo I

Desde finales del pasado siglo s\
tencia de un colectivo agrupad
conservan testimonios escrite

Conviene empezar diciendo que seria pre-
tencioso por nuestra parte establecer una fe-
cha concreta en donde se palpe la existencia
del Colegio. Es cierto que en la recta final del
siglo XIX ya existia un 6rgano que agrupaba
a los profesionales de aquel entonces. Pero
lo que no existe es constancia escrita de tal
agrupacion, puesto que la primera verifica-
cion en firme data de 1908, cuando docu-
mentos contrastados testimonian la presen-
cia del llamado Colegio Provincial de Practi-
cantes en Medicina y Cirugia de Sevilla y Pro-
vincia. Con tal denominacion puede consi-
derarse que arranca la idea de un 6rgano co-
legial propiamente dicho en nuestra provin-
cia. Han pasado desde la citada fecha la frio-
lera de {82 anos! Mis de tres cuartos de siglo
contempla la evolucion de aquel practicante
bajo siglas y titulacion reconocida hasta nues-
tros dias.

Pero, ;qué hubo antes de 19087 Son pocos,
ecasisimos, los datos referentes a esa etapa ig-
norada, aunque a nivel nacional si que cons-
ta la celebracion de una primera «Asamblea
General de Practicantes», la cual tuvo lugar
en Madrid, «en el local del Colegio de Médi-
cos de la Corte», los dias 11, 12, 13 y 14 de
mayo de 1903. Un gallego, Maximino Gomar,
de La Coruna, presidio la Mesa del I Congre-
so Nacional de Practicantes, y conviene de-
jar constancia de un dato que a partir de ahora
se repetird en numerosas ocasiones, puesto
que idénticamente se repite en escritos con-
sultados: los practicantes no eran autodeno-
minados como tal, sino como «LA CLASE».
Estas dos palabras son como un estribillo que
se reitera mil y una ocasiones cada vez que
los documentos de la época se refieren al co-
lectivo de Practicantes en Medicina y Cirugia.

Pues, bien; a LA CLASE se la encuentra en
actividad floreciente alla por el altimo tramo
del siglo XIX, con lo que desde entonces ha
llovido... En Sevilla, como en toda Espaia, ya

Textos y recopilac

Elena Jaldon Ga

funcionan Agrupaciones o Colegios, de los
que, que sepamos, no han quedado rastro de
textos, fotografias, hasta el citado documen-
to de 1908. Semejante vacio testimonial de-
bera justificarse tanto en la precariedad de la
presunta institucion colegial como en las cir-
cunstancias de la vida espanola de aquel en-
tonces. Nuestro pais, Espana, era, alld por
1875, una nacion con predominio de la agri-
cultura como formula de vida casi total, don-
de Isabel 11 acababa de abdicar en su hijo Al-
fonso y el censo de habitantes no superaba
los quince millones de espanoles, frente a los
cuarenta que hoy ocupamos la piel de toro
en 1990.

En Sevilla, nuestros ancestros practicaban
su actividad en medio de una ciudad peque-
na, recoleta, que acababa de recibir una en-
trada de italianos que escapaban de las luchas
civiles existentes en aquellos anos en el pais
trasalpino. Traerian apellidos hoy sevillanos
pero que delatan su origen: Balbontin, Piaz-
za, Graciani... Esta clara su procedencia y an-
tigiiedad.

También por aquellos anos empezé a co-
brar fuerza la llamada Feria de Abril, ideada
por un vasco (Ibarra) y un catalin (Bonapla-
ta), ambos concejales sevillanos, y que per-
seguia facilitar la compra-venta de ganado.
Fue por 1848 cuando, por fin, Isabel II puso
su firma a una autorizacion que costo esfuer-
zos por la oposicion de dos poblaciones, Car-
mona y Mairena, que ya tenian sus respecti-
vas ferias y no veian precisamente con agra-
do otra feria similar en la capital de la pro-

En 1907, Manuel Caro
aparece como secretario
General Nacional
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) del que no se
)s hasta 1908

i:ioncs: Carmelo Gallardo Moraleda,
ircia y Vicente Villa Garcia-Noblejas
.
:

do por la tenacidad de los dos concejales
vasco-catalan con residencia en Sevilla, y las
ferias de 1880 y sucesivas tendrian lugar cer-
ca de la actual sede de nuestro Colegio, esto
es, en el Prado de San Sebastiin. Un presti-
gioso historiador, José Maria de Mena, relata
que el Prado era uno de los parajes «mas la-
gubres de Sevilla» por estar cerca de los ce-
menterios y por haber sido (el Prado) lugar
donde la Santa Inquisicion quemaba a los ciu-
dadanos... Pues alli, al Prado, se fue la feria
y los pioneros dieron en llamar «casetas» a los
espacios destinados al descanso, que confi-
guraban unas lonas precariamente dispues-
tas... Se habia inventado la feria por
antonomasia.

A todo esto, el Ayuntamiento de la época
comenzo una politica de derribo que acabo
con gran parte de las murallas y puertas que
delimitaban Sevilla. De este modo, las Puer-
tas de la Carne, Jerez, Arenal, se fueron a pi-
que por una fiebre destructora que amenazo
‘no dejar titere con cabeza. Al unisono, que
no todo iba a ser derruir, se inauguraba el tra-
‘mo del ferrocarril entre Sevilla y Utrera y po-
‘co después ir a Madrid era ya una realidad sin
‘apearse del tren, eso si, a costa de muchas ho-
‘ras de trayecto. Los grandes acontecimientos
\de la vida oficial sevillana se pregonaban me-
diante salvas que efectuaba la bateria del Ejér-
‘cito situada en La Enramadilla. Frisando el
1873, mientras nuestros practicantes andaban
‘cuerpo a cuerpo con su trabajo, se proclamo
|la I Republica, casi al mismo tiempo en que,

:
‘ vincia. Las resistencias se acabaron vencien-
\

|
, practicante sevillano,
de la Asamblea

por Utrera, venian al mundo dos hermanos
que, pasados los anos, serian inmortales: Se-
rafin y Joaquin Alvarez Quintero.

Pero de repente, LA CLASE (el colectivo,
que hoy diriamos) se encontré con una es-
pecial noticia que vino desde la lejana ca-
pital de Espana. Alli, en la Villa y Corte, y an-
dando el ano 1880, un conocido médico lla-
mado Federico Rubio fundaba la primera Es-
cuela de Enfermeras que se conoce en toda
Espana. Se habia colocado una piedra impor-
tantisima para el futuro desarrollo educativo.
Cierto es que por aquel entonces, hace cien-
to diez anos, entre enfermeras y practicantes
habia sensibles diferencias, porque distintos
eran los papeles que cada sexo desempena-
ba, no s6lo a la hora de atender al paciente
sino en la vida diaria. De cualquier modo, una
Escuela de Enfermeras comenzaba a caminar
en Madrid como logica consecuencia del va-

no que conocemos. Se trata de D. Manuel
Caro Lafont, practicante de nuestra ciudad.
En este personaje podriamos iniciar la larga
lista de companeros sevillanos que han teni-
do ocasion de aportar su grano de arena al
quehacer de la profesion a nivel nacional. El
Colegio de Sevilla, en cambio, sabemos que
estaba presidido por D. Eduardo Lorin, del
que se asegura fue el primer presidente de este
Colegio, cuando se vivia el ano 1908.

Por la Sevilla de D. Eduardo Lorin se tran-
sitaba en carros de mulas, porque la aparicion
de los primeros automoviles no seria hasta
bien entrado 1910. De ahi que nuestros prac-
ticantes debieran utilizar «modernos» tranvias
arrastrados por mulas, y al caer la noche, el
gas atn alumbraba las calles porque la elec-
tricidad todavia no se habia aduenado del
anochecer sevillano ni espanol.

Sevilla todavia veia muy lejano el ano de

E duardo Loran, primer presidente conocido de

nuestro Colegio (1908)

cio que la ley (de 1857) llamada Ley Moyano,
por ser su inspirador ¢l famoso politico Clau-
dio Moyano, sentaba en base al Plan de Estu-
dios y Reglamentos para la «ensenanza de
practicantes y matronas».

Fecha clave, que citamos mads arriba, es la
de mayo de 1903, cuando las inquietudes
imperantes en los aguerridos practicantes aca-
ban provocando la celebracion de la I Asam-
blea General de Practicantes de Espana.
LA CLASE empezaba a tener conciencia de im-
plantacion estatal y el temario de aquella
Asamblea fue apretado: Montepio, titulares,
ferrocarriles, beneficencia, Ejército, reglamen-
tacion de la carrera y formacion de colegia-
dos. Un ano después (1904), cuando la Ins-
truccion General de Sanidad, algo asi como
la Administracion de la época, procede a de-
limitar como profesiones sanitarias las de
Practicante y Artes del Parto. Poco des-
pués (1905), la III Asamblea General cuenta
con representantes en nimero de cuarenta lle-
gados de toda Espana y se crea la Junta Cen-
tral de Colegio, como representacion de la
Asociacion General de Practicantes, entre cu-
yas primeras decisiones esta publicar el «Bo-
letin de Practicantes» como 6rgano oficial, ya
que los periodicos profesionales existentes
(«El Practicante Espanol» y «La Cirujia Me-
nor»), tenian caricter meramente particular
y se trataba de dar oficialidad a una publica-
cion para todos.

Andando el tiempo, llegamos a la IV Asam-
blea General, celebrada del 13 al 15 de mayo
de 1907, cuando aparece como secretario pri-
mero de Mesa el primer protagonista sevilla-

1929, cuando la Exposicion Iberoamericana
(la Expo de los anos veinte) provoco un cam-
bio en todos los 6rdenes de la vida. Por nues-
tra parte, vamos a detener aqui la historia, en
1908, con un primer presidente del Colegio
llamado D. Eduardo Lorin, del que no se tie-
nen noticias fotogrificas pero si seguridad
plena de su caracter como pionero en tareas
de representatividad y direccion. En este ni-
vel vamos a detener nuestro primer capitulo
dedicado a recuperar la historia en un Cole-
gio con mas de cien anos de vida y cuyo de-
venir iremos desgranando, con los datos que
vayamos descubriendo en nimeros sucesivos.

(Continuara)

OBJETIVOS DE NUESTRO TRABAJO

A la hora de efectuar el estudio histo-
rico sobre qué fue del nacimiento del Co-
legio sevillano, hemos optado por consi-
derar tres etapas o bloques fundamenta-
les. A saber:

1# Etapa: Colegio Provincial de Practi-
cantes de Medicina y Cirugia de Sevilla
y Provincia (anos 1908-1931).

22 Etapa: Colegio Oficial de Practican-
tes de Sevilla (anos 1931-1977).

32 Etapa: Unificacion de los Colegios
de Enfermeras-Practicantes-Matronas (ano
1977 hasta nuestros dias).

Enero 1990
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Ofrece importantes
descuentos al colectivo
ATS/DE sevillano

La Optica Pagés del Corro (O.P.C.), recién
inaugurada, se dirige a los profesionales
de la Enfermeria en Sevilla y su provincia
anunciiandole su voluntad de ofrecer los
ultimos adelantos técnicos con
importantes descuentos por el mero
hecho de estar colegiado. Visitanos y
comprobaris la calidad de nuestros
servicios y el ahorro en tu adquisicion.

Gafas graduadas
Lentes de contacto
Audifonos

Amplio surtido
en primeras marcas
nacionales y extranjeras

Estamos en
Pagés del Corro, 137.
Teléfono 427 85 11
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Los Coloquios del Colegio

Supervisores de Laboratorio

Hematologia

La Enfermeria en estas unidades, ante un auténtico reto

A su juicio, ¢como definiria el perfil profesional de la Enferme-
ria hematologica en la Unidad que usted supervisa?

Enumere los tres principales problemas que en la actualidad pre-
senta su Servicio. ‘

De todos es conocido que los aspectos legales que se relacionan
con la Hematologia y l1a Hemoterapia es un elemento de capital
importancia en nuestro trabajo cotidiano. Dicho esto, ;co6mo en-
focaria esta cuestion?

¢Consideraria acertada la politica de regionalizacion de los Ban-
cos de Sangre?

¢Considera importante los aspectos que se relacionan con la For-
macion, Docencia e Investigacion de Enfermeria en nuestras Uni-
dades. ;Qué acciones concretas estin desarrollando en 1a actua-
lidad?

JESUS GARCIA MASEGOSO
(Hospital «Virgen del Rocio»)

“ El perfil debera tener un aspecto
fundamental que es la especializacion:

Académica: Por trayectoria profesio-
nal. De esta forma se podra conseguir
una seguridad absoluta en las tareas
propias del laboratorio y, ademas, en el
aspecto de atencion directa, no solo te-
ner pericia en la puncion venosa sino
también transmitir seguridad, confian-
za, trato humano; en una palabra, de-
mostrar profesionalidad. Este perfil se
le deberia exigir también a aquellas per-
sonas de nueva incorporacion a estos
servicios.

Enero 1990
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Es un servicio con un gran proble-
ma que yo definiria como de «inestabi-
lidad», y esto crea infinidad de cuestio-
nes que se traducen en: malestar con-
tinuo, que hace muy dificil el desarro-
llo de la labor diaria, ya que desde ha-
ce anos estamos con reestructuraciones
continuas, y en la actualidad pendien-
tes de la centralizacion de todos los la-
boratorios de Hematologia en un solo
laboratorio. Por otra parte, las propias
condiciones de trabajo (espacio fisico)
no son ni con mucho las idoneas para
poder desarrollar una labor apropiada
y obtener unos buenos resultados. He-
mos soportado modificaciones, cam-
bios y obras continuamente en nuestras
areas de trabajo, teniendo que funcio-
nar incluso en el mismo lugar que es-
tin trabajando albaniles, electricistas...

Como tercer problema, plantearia la
cobertura de huecos con sustitutos nue-
vos que desconocen el servicio, y, 106-
gicamente, han de tener un amplio
aprendizaje por parte de los propios
companeros, a la vez que éstos tienen
que realizar sus tareas y las del compa-
nero que falta.

Todo esto repercute en el funciona-
miento del servicio y hace que se esté
continuamente en tension y no se lo-
gre un rendimiento lo satisfactorio que
seria en situaciones menos tensas, con
un clima distendido. A pesar de ello,
tengo que elogiar la labor de entrega
cotidiana que han demostrado mis
companeros, ya que en ningin momen-
to y a pesar de las condiciones que nos
rodeaban, nunca se ha dejado de mon-
tar una técnica o realizar una determi-
nacion analitica, lo que demuestra una
vez mas la profesionalidad del personal
de Enfermeria.

Cuando hablaba, en la respuesta
anterior, de las tensiones a que se estd
sometido, no era simplemente por el
entorno fisico en el que nos movemos,
sino también por la presion psicologi-
ca que nos reporta el trabajar sabiendo
que todas nuestras tareas estin regula-
das, como ocurre en el banco de san-
gre, por la legislacion vigente. Ademas
de todo ello, nos encontramos con el
gran inconveniente de tener que traba-
jar con la responsabilidad moral y le-
gal de tener una vida que depende di-
rectamente de nuestra actuacion. No
soy tragico cuando digo esto, ya que,
por e¢jemplo, en el banco de sangre,
cuando damos un resultado que no se
queda solo esto en un valor analitico
que se obtiene de la realizacion de una
técnica mas o menos sofisticadas, sino
que estamos asegurando algo (diagnos-
tico), donde no cabe una segunda opor-
tunidad (una transfusion equivocada
puede dar lugar a la muerte del recep-
tor).

Esto hace que tengamos que ser su-
mamente cautos €n nuestras actuacio-
nes, que tengamos no solo que cono-
cer, sino dominar las tareas a desarro-
llar y demostrar una gran experiencia,
por lo que deberia de servir como lla-
mada de atencion para que la Admins-
tracion comprendiera que los puestos
a cubrir en los laboratorios tienen que
ser con ATS/DE especialistas.

La profesionalidad de los comparne-
ros de Hematologia en ninglin momen-
to se puede poner en duda y desde que
entraron en el Servicio, tomaron con-
ciencia de la responsabilidad que con-
traian. En algunas ocasiones, esto nos
hace tener roces con los companeros
de planta, al exigirles, por ejemplo, que
una peticion nos llegue con todos los
datos rellenos, pues para nosotros es
tan importante este dato como la pro-
pia realizacion de la prueba solicitada,
ya que, vuelvo a repetir, en el banco de
sangre todas nuestras actuaciones estin
reguladas por la legislacion vigente. Po-
dria contar desagradables sucesos ocu-
rridos en nuestro servicio que han ter-
minado incluso con expedientes disci-
plinarios de companeros por un simple
dato incorrecto de una peticion.

Resumiendo, diré que las tareas a de-
sarrollar en nuestro servicio estin su-
jetas, a diferencia que en los demas, por
una normativa legal rigida que obliga
a controles de enfermedad transmisi-
bles por la sangre, sifilis, hepatitis, si-
da..., asi como incluso la misma ley re-
gula qué técnicas hay que utilizar, co-

mo tiene que ser la identificacion y ¢o-
mo se ha de realizar la técnica.

Por ello, considero que en nuestra si-
tuacion inciden mayores tasas de res-
ponsabilidad que exigen claramente y
demuestran la necesidad de especiali-
zacion de los profesionales de estos ser-
vicios, tan discutida en la actualidad.

Creo que si se dotan estos centros
con medios suficientes puede ser bue-
no, ya que se agruparian €n menos cen-
tros todos los recursos humanos y tec-
nologicos que actualmente se encuen-
tran diversificados, muy ajustados a las
necesidades y con problemas de coor-
dinacion. Actualmente, cada hospital
cuenta en su servicio de Hematologia
con su propio banco de sangre y la re-
novacion tecnologica de todos éstos se-
ria muy costoso.

Por otro lado, entiendo que los ban-
cos de sangre en los altimos tiempos
han alcanzado una entidad propia di-

ferenciada, aunque interrelacionada
con los servicios de Hematologia hos-
pitalaria.

Las funciones claras de estos centros
deben ser de servicio adecuado para
cubrir todas las necesidades de sangre
0 hemoderivados de los hospitales de
la red sanitaria y no s6lo cubriendo las
necesidades reales sino manteniendo
stock de seguridad para el resto de la
comunidad o de la nacion, mantenien-
do la linea de investigacion que requie-
ra el momento.

En esta tesitura los Centros manten-
dran el suministro ordinario y extraor-
dinario basando su actividad en la cap-
tacion, promocion y suministro a todos
los centros asistenciales, diferenciando-
se esta actividad claramente del aspec-
to asistencial cldsico de los servicios de
Hematologia.

Por altimo, es muy probable que la
mayor rentabilizacion de estos centros
regionales sea permitir el acceso a ob-
tener nuevos productos, como por
ejemplo poder tener stock de células
congeladas, stock de grupos raros e in-
finitas fracciones a un coste razonable,
que a su vez abre nuevas posibilidades
a los servicios de Hematologia, pudién-
dose centrar €stos mas en las nuevas li-
neas de tratamientos, transplantes, etc.,
de la moderna sanidad asistencial.

La Formacion Continuada tiene
que ser un apartado mas, asi como la
Docencia e Investigacion, dentro de
nuestras unidades, ya que esto es lo que
nos diferencia y nos define como pro-
fesionales. En nuestras unidades no po-
demos quedarnos anquilosados, ya que
como he referido anteriormente nues-
tra labor tiene que ser considerada co-
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mo lo que es, una especialidad, pero
ademads en continua evolucion, ya que
el campo que tratamos avanza a pasos
agigantados.

Nuestra especialidad cuenta con un
amplio campo de eventos donde poder
presentar nuestros trabajos y experien-
cias, enumeraré los dos congresos na-
cionales que se celebran anualmente,
uno en la primavera, que engloba todas
las ramas de lo que se considera como
especialidad de aalisis clinicos, organi-
zado por la Asociacion Espanola de es-
ta especialidad; otro, en el otono, que
reine s6lo a la Hematologia, asi como
diferentes reuniones y cursos que se ce-
lebran por todo el territorio espanol or-
ganizados por diferentes organizacio-
nes, como la Asociacion de Transfusion
Sanguinea, etc.

En nuestra unidad estamos siguien-
do el programa de Educacion en Servi-
cio organizado por el departamento de
Formacion Continuada de nuestro hos-
pital, con reuniones quincenales den-
tro del servicio, en las que discutimos
los avances y protocolos a desarrollar
en las unidades.

JOSE CASADO GARCIA
(Hospital «Valme»)

Il Yo lo definiria en una doble face-
ta, una primera comun con el resto de
profesionales de otras unidades como
es la faceta asistencial. Y una segunda
que denominaria especializada en las
labores concretas de la unidad en que
prestamos nuestros servicios.

En primer lugar, destacaria el pro-
blema derivado de los continuos cam-
bios a que hemos estado sometidos;

concretamente, en el caso de la Super-
vision, en cuatro anos hemos tenido
otros tantos supervisores, con lo que es-
to conlleva; es decir. la repercusion que
tiene sobre el servicio, pues, logicamen-
te, cada uno intenta llevarlo segin su
mejor criterio, pero €stos casi nunca
coinciden.

Otro seria lo que nos ocurre a lo ser-
vicios especializados a la hora de las
sustituciones (cubrir bajas, vacaciones,
traslados, etc.), vy es que los compane-
ros que nos sustituyen tardan en adap-
tarse ¢l tiempo 10gico que requieren es-
tas unidades, lo cual repercute en el res-
to del servicio.

Y dejo como final a esta respuesta un
problema que creo somos el inico Hos-
pital de Sevilla, y quizi de Espana, que
tenemos una Ciamara de Donantes
abierta doce horas al dia (de 9 a 21 h.)
Vv no tenemos auxiliar administrativo
desde las quince horas diariamente, y
los domingos y festivos el dia entero,
con la repercusion negativa que €sto
conlleva sobre la atencion al donante y
sobre el trabajo del personal de Enfer-
meria.

Quiero significar que la auxiliar ad-
ministrativa nos prometieron que la
tendriamos en tres meses y vamos pa-
ra cinco anos.

El enfoque es que demuestra la
responsabilidad del personal que traba-
ja en estas unidades, pues todos sabe-
mos la trascendencia que puede tener
un error en cualquiera de las pruebas
y determinaciones que se realizan en un
banco de sangre. Lo que me parece una
incongruencia es que visto lo anterior
se quieran poner a otros profesionales
en estos puestos que deben ser ocupa-
dos por una Enfermeria especializada.

Silo creo; si estos bancos son de-
bidamente dotados, centralizaria y sim-
plificaria la funcion de los actuales ban-
cos diseminados por todos los hospi-
tales, con lo que habria una mejor coor-
dinacion y aprovechamiento de la san-
gre y sus derivados con fines terapéu-
ticos.

Es fundamental en cualquier uni-
dad, y de modo especial en nuestras
unidades, donde la tecnologia y las téc-
nicas quedan desfasadas de un dia pa-
ra otro. Actualmente, tanto el responsa-
ble de Formacion Continuada del Cen-
tro como yo llevamos poco mis de tres
meses en nuestros puestos y lo que te-
Nemos son Proyectos que espero pron-
to se¢ vean realizados. Nos queda mucho
que hacer en este tema.

LUIS MIGUEL GONZALEZ FLORES
y DOMINGO MORON ROMERO
(Hospital Virgen Macarena)

Bl Ante esta cuestion, no quisiéramos
parecer que caemos en el topico de res-
ponder con planteamientos faciles o ca-
ra a la galeria, ya que al incidir de ma-
nera directa sobre una realidad concre-
ta, la de nuestras unidades del Hospi-
tal Universitario «Virgen Macarena», a
fuer de sinceros tenemos que decir, en
honor a la verdad, que el perfil profe-
sional de los elementos humanos a los
que tenemos el honor de supervisar
reane unos elevados indices de calidad
e idoneidad para la nunca ficil mision
que han de desarrollar en nuestras uni-
dades. En una reflexion general, nues-
tros profesionales se caracterizan por su
alta preparacion (cientifica y técnica)
dentro de los limites que les son exigi-
bles a la Enfermeria hematologica; pre-
paracion que les lleva a cumplir misio-
nes de gran importancia para el normal
desenvolvimiento de las unidades en las
que se encuadran, y todo ello es debi-
do a que durante anos han sabido ir
conformando una mentalidad cons-
ciente del importantisimo papel que pa-
ra la atencion sanitaria desempenan los
Servicios de Hematologia y Hemotera-
pia. Esta mentalidad y propia experien-
cia nos lleva a considerar que los pro-
fesionales de Enfermeria adscritos a es-
tas unidades deben distinguirse por una
elevada preparacion cientifica y técni-
ca en las que se conjuguen con espe-
cial importancia la teoria y la practica
de los contenidos propios de esta espe-
cialidad, y todo ello claramente referen-
ciado al verdadero objetivo de nuestro
trabajo: el ser humano afecto por cual-
quier proceso que tenga relacion con
las patologias derivadas de las alteracio-
nes hematologicas, dado el gran com-
ponente clinico y asiatencial que nues-
tra especialidad tiene.

Deben ser profesionales a los cuales
sea verdaderamente gratificante la labor
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que han de desempenar por los inten-
sos requerimientos que la misma le de-
manda en sus actividades cotidianas.

Deben reunir grandes dosis de madu-
rez, resolucion, seguridad y responsa-
bilidad en el trabajo por las especiales
circunstancias y caracteristicas del mis-
mo, toda vez que las posibles deficien-
cias en alguno de estos considerandos,
pueden repercutir de manera muy gra-
ve en ¢l proceso de atencion al usuario
que demandan nuestros servicios.

De igual forma, deben ser profesio-
nales perfectamente concienciados de
la necesidad readaptativa que mantie-
nen las unidades de laboratorios, some-
tidas a un continuo y progresivo siste-
ma de cambios que se deriva de la evo-
lucion cientifica y tecnologica, que in-
ciden con una especial intensidad en
este tipo de unidades y que obligan a
continuos replanteamientos organizati-
vos, estructurales, metodologicos, etc.,
y en donde el trabajo en equipo, y cen-
trado en la accion comun, predomina
por encima de individualismos ¢ inte-
reses particulares.

n Esta cuestion que se nos plantea
llega precisamente en un momento en
¢l cual estd encontrando respuesta una
necesidad fundamental que durante lar-
gos anos hemos tenido en nuestro Cen-
tro, y que gracias al interés y gestion de
Is distintas Direcciones del mismo, con
especial significacion de D. José Anto-
nio Carvajal, gerente de nuestro Hos-
pital, ha sido posible que podamos ver
logrado este anhelado sueno que todos
los que prestamos nuestros servicios en
las Unidades de Hematologia y Hemo-
terapia hemos tenido; nos estamos re-
firiendo de manera explicita al cambio
y ubicacion del Servicio, que ha pasa-
do a ser instalado en la primera planta
del Centro, en unas modernas instala-
ciones y proximo a la zona donde se
ubicaban los otros dos grandes labora-
torios del mismo (Bioquimica Clinica y
Microbiologia), con lo que se ha con-
formado un area de laboratorios que va
a redundar positivamente en todos los
ordenes de la actividad asistencial.
Este hecho nos va a permitir resolver
toda una serie de graves problemas que
hasta ahora hemos mantenido, razéon
por la cual nuestras actuales necesida-
des se derivan hacia otro tipo de pro-
blemas, entre los que destacariamos:
a) La absoluta necesidad de contar
con personal de Enfermeria cualifica-
dao y adiestrado en las especiales mi-
siones que han de desarrollarse en las
Unidades de Hematologia y Hemotera-
pia; personal que con el actual sistema
de contrataciones que se mantiene por

Domingo Morén Romero

parte de la administracion, no siempre
retne estos requisitos y que, estimamaos,
deberian ser estudiadas las formulas
apropiadas para solventar de manera
eficaz y eficiente las graves situaciones
que se nos plantea a la hora de la co-
bertura por ILT, vacaciones, permisos,
etc. A pesar de ello, somos conscientes
de las dificultades que una peticion en
este sentido tiene, pero ello no debe
alejarnos de la idea sobre la necesidad
de buscar formulas adecuadas que per-
mitan resolver esta problematica que
creemos es comun a todas las unidades
de especializacion.

b) Otra problemitica que merece
destacarse se relaciona de manera direc-
ta con la dinimica concreta por la que
discurren las secciones de urgencias de
nuestras unidades, sometidas a un in-
cremento desmesurado del nimero de
peticiones que les son solicitadas y que,
paradodjicamente, iguala, cuando no su-
peran, el nimero de peticiones de ana-
liticas normales que se realizan al resto
del servicio. Esto hace que el personal
se vea obligado a soportar una situacion
«estresante» ¢ insatisfactoria que nos es
muy dificil solventar dado que no esta
en nuestras manos encontrar solucio-
nes para ello y, sobre todo, cuando ve-
mos como esto redunda en una inade-
cuacion de la respuesta eficaz que de-
manda la verdadera situacion de urgen-
cias.

¢) Un tercer aspecto se relaciona de
manera directa con los factores motiva-
cionales del personal de Enfermeria, los
cuales encuentran dificiles cauces de
respuestas y que hacen que se refleje en
el grado de respuesta que, a veces, ob-
tenemos de unos profesionales some-
tidos a situaciones de tension que van
minando dia a dia sus capacidades de
colaboracion y participacion en la linea
de trabajo que nos agradaria poder lle-
var a cabo.

Efectivamente, los aspectos legales
que se relacionan con la Hematologia,
y muy especialmente, dentro de ella, la
Hemoterapia, son de una importancia
capital y no siempre bien entendida y
comprendida por quienes, fuera de los
servicios de laboratorios, todavia se
cuestionan la razon de ser por la cual
existen profesionales de Enfermeria
dentro de estos Servicios.

Nosotros queremos dejar bien claro
que la sangre para transfusionarse es
una sustancia terapé€utica biologica-
mente activa, cuyos efectos especificos
en el organismo humano exige requisi-
tos de dosificacion y control semejan-
tes a cualquier otra sustancia terapéu-
tica y que la responsabilidad de los que
extraen, procesa y extraen sangre total
para su transfusion es muy grande y se-
ria, ya que no es exagerado afirmar que
es potencialmente la vida de un ser hu-
mano la que esta en nuestras manos,
por lo que no es baladi la cuestion plan-
teada. Para hacer frente a estas respon-
sabilidades que se derivan de lo expues-
to, es necesario tener presente todo lo
indicado sobre la necesidad de contar
con un personal adiestrado y prepara-
do para la importantisima funcion que
ha de desempenar. No todo el mundo
esta capacitado para prestar sus servi-
cios en un banco de sangre y no todas
las profesiones pueden cubrir el espec-
tro funcional que demanda el trabajo
en los mismos. Olvidar esto es caer en
un tremendo error del que todos debe-
mos ser conscientes.

Por otra parte, es necesario que las
Unidades de Hemoterapia tengan ins-
taurados los pertinentes sistemas de
control de calidad que indican los di-
versos organismos nacionales e interna-
cionales que se relacionan con las mis-
mas: normativas como son las dictadas
por el Consejo de Europa, la Sociedad
Espanola de Hematologia y Hemotera-
pia, etc., amén de ser acreditadas por
estas sociedades como una garantia efi-
caz de su correcto funcionamiento y
control.

El tema de la regionalizacion de
los bancos de sangre es un aspecto de
candete actualidad, dado que, como es
conocido, existe el proyecto para su im-
plantacion y funcionamiento, y por es-
to se hace necesario plantearse diver-
sas cuestiones que se relacionan con su
funcionalidad y operatividad dentro
del actual sistema por el que se desen-
vuelve la cobertura de los derivados
sanguineos para cubrir las necesidades
que la demanda sanitaria nos impone.
Son muchas las cuestiones y los interro-
gantes que la implantacion de este sis-
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tema nos plantea en funcion de su ubi-
cacion y cobertura, fraccionamiento de
las unidades sanguineas, stockaje de las
mismas, depdsitos en los hospitales, tra-
tamiento de los derivados para la ob-
tencion de factores, etc.

Sabemos que esta es una experiencia
que se encuentra funcionando ya en di-
versas provincias espanolas y en otros
paises y, por ello, confiamos que su im-
plantacion redunde en un beneficio ob-
jetivo para garantizar este bien tan pre-
ciado como es la sangre para su utiliza-
cion con fines terapéuticos. Por eso,
consideramos que con una adecuada
planificacion y organizacion de este sis-
tema, los beneficios que de él pueden
derivarse son muy importantes.

BB Evidentemente. si. Como indici-
bamos anteriormente, uno de los fac-
tores que caracterizan a las unidades de
laboratorio, y entre ellas las de Hema-
tologia, es el de estar sometidas a una
creciente evolucion y desarrollo de sus
cometidos funcionales y organizativos,
se hace evidente la necesidad de esta-
blecer para los profesionales que en
ellas participan, de unos sistemas for-
mativos que permitan reciclar y profun-
dizar en los conocimientos dia a dia en
cada campo especifico de dichas uni-
dades. Es por ello que la formacion
continuada de nuestros profesionales
no se evidencia ya como un elemento
mas o menos institucional que se orga-
niza ajeno a la voluntad de los mismos,
$ino que, mas bien, es el deseo y la pro-
pia voluntad de estos profesionales que
nos ha de llevar, y de hecho lleva, a im-
plantar toda una serie de planes y ac-
ciones formativas que intenten dar res-

La politica seguida por nuestra par-
te ha sido, en todo momento, la de ser-
vir de vehiculo de expresion de las ne-
cesidades que hemos detectado y, mer-
ced a ello, se viene desarrollando en el
transcurso de los ultimos anos toda una
serie de planes formativos en los cua-
les se han ido tocando los aspectos fun-
damentales que se relacionan con el
campo de la Hematologia y Hemotera-
pia, planes que también se han abierto
a los servicios asistenciales por cuanto
de necesidad tjenen éstos también de
conocer los aspectos bisicos de la He-
matologia que se relaciona con la asis-
tencia directa a los pacientes y usuarios.
Fiel reflejo de ello han sido los diver-
s0s cursos de reciclaje sobre hematolo-
gia general, bancos de sangre, hemos-
tasia y coagulacion, serie roja, control
de calidad, etc., que, unidos a talleres,
conferencias, sesiones de enfermeria,
etc., conforman el abanico de docen-
cia que ano tras ano elabora y desarro-
lla nuestra comision de profesionales
para este fin.

A todo ello, hay que unirle un verda-
dero esfuerzo de nuestro personal por
profundizar en aspectos tan significati-
vos como los que se relacionan con la
investigacion dentro de nuestra modes-
ta acepcion y que ha permitido que en
el transcurso de los altimos tres anos
hayan sido mas de cincuenta los traba-
jos presentados a diversos congresos y
actividades cientificas que se han ido
desarrollando en nuestro pais, todo lo
cual, unido a la participacion que man-
tienen en la docencia y otras activida-
des formativas, hace que nos debamos
sentir verdaderamente orgullosos de
poder gestionar a un grupo de perso-

Carmen Eguren: «NoO
debemos renunciar a
nuestro pasado»

(Viene de la Pagina 11)

Sanidad y se trabaja en conseguir-
lo. No hay otro.

—>Si le digo licenciatura, ;qué opina
una ex directora de Escuela?

—Siempre debemos tener pre-
sente la utopia. Que luego sea o no
realidad, es otra cosa. Pero este te-
ma debemos enlazarlo con las ne-
cesidades de la poblacion, el desa-
rrollo de la Ley antes citada. Si los
recursos del pais y las estrategias
lo permitieran, podriamos hablar
de licenciatura. Pero lo que sea de-
penderid de nosotros. Ahora bien,
yo no hablaria de ese tema concre-
to en plazos medios o cortos.

—¢:Como es el Colegio de ATS/DE de
Asturias?

—Trata, sobre todo, de estar cer-
ca de la profesion. Tiene menos nu-
mero que el de Sevilla y se encuen-
tra en evolucion desde posiciones
ya conocidas. Esta implicado tam-
bién en cursos, reciclaje, etc. Pien-
so que estd en la onda de lo que de-
manda la profesion hoy en dia.

—Volvera por Sevilla?

—Seguro. Pero sin ninguna excu-
sa de cursos. Volveré con mi hijo.
A ver la Expo, por supuesto.

Al poco tiempo, Carmen Eguren vol-
vi0 a su Direccion de Enfermeria en un
«macro» hospital, el mayor de Asturias.
Es una de las figuras mas representati-
vas de la profesion en aquella tierra y
¢l Boletin, claro esta, se hizo eco de su

puesta a estas necesidades que enten-  nas de alta calidad cientifica, profesio- | presencia entre nosotros. Hasta la
demos fundamentales. nal y humana. vuelta.
Para conocimiento de tus enfermos
Servicio 24 horas
PLAYA DE ROTA, 9 (Macarena) * CONSULTORIO ABIERTO FESTIVOS
TELEFONOS 438 22 53 dia y 466 01 00 noches y urgencias
ASISTENCIA CONCERTADA CON: ADESLAS - PREVISION - ISFAS
DIPUTACION - MEDIFIATC - SANITAS - SEVEN - PREVIASA - MUTUAS
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En Pilas, inaugurado el Centro de Salud

Homenaje a Pedro Diaz
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Pedro Diaz recibe la placa que José Maria Rueda le entreg6 en nombre del Colegio.

Dice el refran que la velocidad se de-
muestra... andando. Y si desde distin-
tas areas del Colegio se mantiene y SOs-
tiene que a la profesion se le sirve aten-
diendo el presente sin olvidar el pasa-
do para tener un futuro mejor, las teo-
rias deben cumplirse con hechos. Y he-
cho fue el homenaje que dias pasados
tributd nuestro Colegio, por medio del
presidente, José Maria Rueda, a la per-
sona del veterano profesional radicado
en Pilas Pedro Diaz-Galeano.

En Pilas, con ocasion de inaugurarse
¢l flamante Centro de Salud, con asis-
tencia del consejero de Salud, Eduardo
Rejon; gerente provincial del SAS, Ri-
cardo Vizquez Albertino, y alcalde de
la localidad, se aprovecho la circunstan-
cia de dar oficialmente luz verde al Cen-
tro de Salud para homenajear a quien
durante tantos y tantos anos protagoni-
z0 la profesion en Pilas: Pedro Diaz-
Galeano.

Hablaron el alcalde, el consejero Re-

jon, el concejal... Todos coincidieron
en senalar que la figura de «Pedro el
practicante» era algo asi como parte del
paisaje de Pilas. Tanto que en sus cua-
renta anos de ir y venir, de afanarse en
una tarea que heredo de su padre y que
ha visto prolongada en su hijo, a «Pe-
dro el practicante» le llaman también en
Pilas el «Médico Chico».

Nosotros vamos a pensar que Pedro
Diaz-Galeano, y con €l tantos y tantos
miles, no fueron ni médicos ni chicos.
Fueron, sencillamente, peones insusti-
tuibles en una sociedad llena de caren-
cias donde el practicante de la época
ocup0d un espacio mucho mas ancho de
lo que reclamaban sus atribuciones.
Porque los ciudadanos confiaban en
«los Pedros» y ellos supieron ganarse
esa confianza a base de entrega y pro-
fesionalidad. Por tanto, el presidente
del Colegio Oficial de ATS/DE sevilla-
no no podia faltar al homenaje como
«reconocimiento de la actual Enferme-
ria». A Pedro Diaz-Galeano debemos
desearle salud por encima de todo, des-
de la perspectiva de sus muchos anos,
una jubilacion merecida con el carino
que todos le demostraron cuando, pa-
rad6jicamente, Pilas abria oficialmente
las puertas a la modernidad represen-
tada en el Centro de Salud. Quizi lo
mas moderno fuera el ejemplo de Pe-
dro. Quizi su trayectoria explique que
el director del Centro de Salud pileno
no sea otro que José Maria Jiménez He-
rrera, ATS y médico a la vez, al que co-
nocimos en El Rocio.»

l rtisan
Articulos Sanitarios

LUIS APARCERO LEON
San Juan de Dios, 17
Telf. 465 63 51

MATERIAL DESECHABLE DE UN SOLO USO

Instrumental médico-quirargico ® Aparatos de electro-medicina
y ACUPUNTURA

DEDICAMOS NUESTRA ATENCION PREFERENTE A LOS ATS/DE,
MENTENIENDO LOS MISMOS PRECIOS DE 1988

SERVIMOS CONTRA REEMBOLSO A TODA LA PROVINCIA
GIROS BANCARIOS EN PLAZOS COMERCIALES

EN NUESTROS PRECIOS ESTAN INCLUIDOS TODOS LOS IMPUESTOS Y GASTOS. COMPARELOS!

CUALQUIER ARTICULO O APARATO DE MEDICINA, SE LO SERVIMOS, A PRECIOS SIN COMPETENCIA,

EN MENOS DE CINCO DIAS
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Personajes de la Sanidad Andaluza

Antonio Falcon,
Comisionado para la Droga

Entrevista por Vicente Villa Garcia-Noblejas

5

En el actual Comisionado para la Droga hay un poll‘tio diferente.

En el amplio organigrama de la
Consejeria de Salud de la Junta hay
un departamento que no lleva por
titulo ni Direccion, ni Jefatura, ni
Seccion. Forma parte, por supuesto,
del entramado del Departamento,
pero tiene un campo de accion tan
especifico como de actualidad:
Comisionado. Para la Droga.

—Se cred6 en 1985 como resulta-
do a una realidad que reflejaron en-
cuestas donde se recogia la preocu-
pacion ciudadana.

Hemos ido a dialogar con su titular,
Antonio Falcon Romero. Hemos ido
con la seguridad de encontrar un ¢je-
cutivo al uso, y hasta el abuso, y debe-

44

Es impensable un mundo sin drogas. Estan
ahi, van a ser ofrecidas a nuestros hijos y
la clave estd en prevenirles, hacerlos
fuertes ante la realidad

mos admitir que Antonio Falcon tiene
muchas particularidades que le hacen
ser diferente. Es capaz de decir «de eso
no entiendo» sin ningan rubor, inclu-
so con desusada frescura. Este Comisio-
nado tiene treinta y nueve anos, nacio
en Alanis (Sevilla), estudidé Magisterio,

2

comenzo6 Filosofia hasta abandonarla
por la politica, fue director general de
Politica Interior del 82 al 85 y en ese
ano inaugur6 un Departamento que ha-
bla de la droga, de problematica, angus-
tia y cruda realidad, en suma.
—Debo admitir que cuando me
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ofrecieron ocupar este cargo me pi-
116 de sorpresa. No sabia nada de
droga, pero acepté. En mi vida hay
una constante, cual es poner en
marcha cosas, darles vida. Me pa-
s6 siendo director del colegio Alja-
rafe, en Mairena, y luego en otras
parcelas. Por cierto que en el cole-
gio trabajé como en pocos sitios...

BALANCE A CINCO ANOS

—;Y su balance a casi cinco anos de
Comisionado?

—Se ha creado un sistema de
atencion al drogadicto mediante
una red de centros publicos. El ba-
lance seria muy amplio, pero lo re-
sumo diciendo que se atendieron
mas de ocho mil drogodependien-
tes y que el principal capital que
dejaré sera la existencia de equipos
—mas de doscientas personas, téc-
nicos en drogadiccion— que no
existian y que avanzan dia a dia en
un campo duro.

Antonio Falcon, cinco anos descubrien-
do una realidad incuestionable.

Y Antonio Falcon, en la actualidad
estudiante de cuarto anos de Derecho,
que «espero acabar para el 92», va
y desciende a la realidad dura y pura de
las cifras que €l ha ido atesorando, pa-
teando Andalucia bajo la lupa de las
drogas:

66

¢Heroina? Esta en retroceso la poblacion
enferma. Cocaina: va en aumento.
Alcoholismo: el gran drama que la
sociedad no quiere ver

—La droga, Antonio Falcon, es un
problema de siglos, ;verdad?

—En efecto. Desde siempre exis-
te. Practicas rituales, hechicerias,
ya se encuentran en la prehistoria.
Pero la toxicomania es un proble-
ma moderno. Llega con las grandes
ciudades, los rapidos medios de co-
municacion. Y me quiero detener
en el alcoholismo, una de las peo-
res drogas, que hasta hace poco no
constituia la amenaza que es hoy
dia.

—Las drogas prosperaron con las
guerras.

—También eso es cierto. Puede
decirse que la droga tiene una gue-
rra como nacimiento, para paliar el
dolor, para mil aspectos.

—Pero, ;qué pasa con las llamadas
drogas legales?

—Muy sencillo: a la sociedad no
parece preocupar el alcoholismo o
el tabaquismo. Se combinan mu-
chos intereses y conviven con no-
sotros. Lo que deberiamos hacer es
tomar conciencia de que no son
productos inocuos y acarrean gra-
visimos problemas.

29

—La heroina afecta sélo al 0,4%
de la poblacion, frente a los
200.000 dependientes del alcohol.
Pero sucede que cada uno de esos
200.000 seres tiene un carné de
conducir y el resultado es la esta-

Antonio Falcon, Comisionado de una
poblacién con problemas.

distica de accidentes y muertes dia-
rios. Un estudio del Dr. Diaz-
Canabate desvel6 que la curva se
dispara, en cuanto a percances, los
viernes/noche. Y seguimos acumu-
lando muertes en circulacion. La
sociedad, créame, no se ha dado
cuenta de lo que esta pasando con
el alcoholismo, que destruye al in-
dividuo, su ambito familiar y el co-
lectivo con los accidentes de que
hablo.

—El futuro, jestara ligado a las dro-
gas, cualesquiera que sean?

—En efecto. No es pensable una
vida sin drogas. ;Qué hacer? El ob-
jetivo es tratar de paliar, prevenir,
informar, conocer, saber donde se
meten y atender a quienes, fatal-
mente, tengan este problema.

—Es usted optimista?

SIN DROGAS: IMPOSIBLE

—Todo en este vida se puede ha-
cer mejor. Pero la erradicacion de
las drogas no es imaginable, insis-
to. Cierto es que en Andalucia es-
tamos ante un estancamiento en
cuanto a la heroina. Pero crece mu-
chisimo la cocaina. En 1989 atendi-
mos 3.000 personas por heroina y
200 por cocaina. Ahora bien, en
diez anos, la heroina sera residual,
porque se ve, en estudios, que em-
pieza a envejecer la poblacion en-
ferma, pero la cocaina ira crecien-
do de un modo alarmante.

Resulta un hallazgo dialogar con es-
te personaje de la vida publica andalu-
za, que sin saber nada de este mundi-
llo, hoy domina los temas de drogadic-
cion con un entusiasmo y soltura ad-
mirables. Uno piensa que Antonio Fal-
con es el gran desconocido para los me-
dios de comunicacion de Andalucia,
por las razones que sean.

—Ahora, se ha cambiado el dis-
curso. Ya no discutimos si el enfer-
mo estd o no motivado. La época de
los sustitutivos, de la metadona con
control, ha llegado y son los técni-
cos, y nadie mas, del Comisionado
quienes tienen la palabra. Yo no me
atrevo a opinar cual es el perfil del
ATS dedicado al mundo de la dro-
gadiccion, porque doctores tiene la
iglesia.

—;Como afrontan ustedes la proble-
matica del enfermo por drogas?

—A dos niveles. Uno, el propio
paciente. Dos, su familia. Pero
aceptando algo que suena a esen-
cial: la droga est4 ahi, sabemos que,
tarde o pronto, seri ofrecida a
nuestros hijos, pero vamos a prepa-
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«Es absurdo intentar poner un policia en cada esquina.»

&6

No hay argumentos, de ningun tipo, para
pensar que legalizando las drogas se
acabarian los problemas. Mas bien, todo lo
contrario

rarnos para no ser indiferentes an-
te ella. Ahi esta la clave del proble-
ma. La dnica prevencion util es
convencer en la cabeza de nuestros
hijos. No se puede poner un guar-
dia en cada esquina de colegio. Hay
un gran negocio montado y todos
seremos, un dia u otro, ofertados
cara a las drogas. La clave es con-
seguir no ser débiles de espiritu y
rechazarla. Los heroin6manos, por
ejemplo, son inmaduros, con per-
sonalidades no consolidadas. Hay
que pensar que ninguno empieza a
consumir drogas para matarse, Si-
no porque se hace a su alrededor.

Me habla, después, del mundo carce-
lario, de las drogas en prisiones, y del
espanto que personalmente ha podido
conocer. Toda esa realidad la resume
Antonio Falcon con una frase esplén-

29

dida: «Al trabajar en carceles sufri-
mos unas curas de humildad tre-
mendas. La poblacion mas residual
lo ignora todo: centros, prevencio-
nes, campanas, ideas...»

Sostiene Falcon que Enfermeria en
pacientes drogodependientes «no es
una especialidad, sino una faceta
de una profesion que no tiene pa-
ro». Pero va mas alla cuando le pregun-
to si es un problema, sobre todo politi-
CO:

—Por supuesto que si. La droga
descompone al individuo, a su fa-
milia, crea economias sumergi-
das... Desde el instante en que la
gente desconfia de hallar una sali-
da, esta dudando del sistema de
convivencia y nos topamos con un
problema politico, de Estado. Por
supuesto.

LEGALIZAR: UN ABISMO

—Entonces, ;qué hacer en el debate
sobre legalizar o no la droga?

—La reinsercion social no es
nuestro primer objetivo, sino el ul-
timo. Lo primero es prevenir. Tra-
tar la heroina dura anos, alternan-
do periodos de continencia con
otros diferentes. La recaida es nor-
mal. Legalizar las drogas, ponerlas
a la venta, seria algo tremendo.
Pienso que si se dejase a la venta li-
bre del mercado, la tendencia al
consumo de drogas seria alarman-
te. Lo digo después de estudiar pro-
funda, intensamente, el problema.

En la actualidad, Andalucia —«sin
petulancias, la Comunidad que me-
jor tiene estructurado el problema
a nivel de toda Espana»— dispone de
cuatro unidades —Granada, Algeciras,
Sevilla y Milaga—, con veintiséis ca-
mas. Apunta Antonio Falcon que «pue-
den parecer pocas, pero pasan no-
vecientas personas al mes. Pronto
se inaugurard en El Tomillar una
Unidad con doce camas mas. El Co-
misionado dispone de una red con
ocho centros provinciales, donde
se atiende a los enfermos. La reali-
dad es que en 1989 hemos tratado
a 3.000 heroinémanos».

Cuando, ya en un plano personal, le
digo si se considera el Defensor del
Pueblo... Drogadicto y si se plantea se-
guir 0 no en este puesto, Antonio Fal-
cOn esboza una amplia sonriza para res-
ponder: «No soy amigo de la rutina
y si de crear, poner en funciona-
miento cosas. Antes me encargué
del juego, proteccion civil, policia,
y luego pasé al Comisionado. ;Qué
haré en adelante? No me lo planteo,
de verdad. En la Administracion
hay que trabajar como si uno se
fuera a jubilar en ese puesto, aun-
que se cese al dia siguiente. Pero
sepa una cosa que estimo impor-
tante: estoy en el puesto politico
mas limpio de toda Andalucia. No
tengo quejas de los partidos poli-
ticos. Todos han entendido el pro-
blema de la droga. Estoy en un car-
go agradecido y el mas limpio, in-
sisto.»

Antonio Falcon y el Comisionado pa-
ra la Droga en Andalucia. Pocas veces
traeremos hasta estas paginas un poli-
tico mas sincero, atipico y cargado de
verdades como €l. Sera porque, como
apunta, la realidad del drogodepen-
diente no admite topicos, espejos de-
formadores: «Nos llevamos cada cu-
ra de humildad...»
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CLAUSURA DEL CURSO SOBRE
«SEXUALIDAD Y PLANIFICACION
FAMILIAR»

Un Curso que llego a su fin fue el de-
sarrollado sobre «Sexualidad v planifi-
cacion familiar», que, como ¢s norma,
tuvo como escenario el salon de actos
del Colegio. A la altima leccion falta-
ron algunos convocados por razones de
fuerza mayor, pero, no obstante, estu-
vieron presentes Juan Osuna, del Area
de Sanidad de la Diputacion; Andrés
Garcia, médico y concejal del Ayunta-
micento de Alcala de Guadaira; Carmen
Gallardo, de la Gerencia Provincial del
SAS, v ¢l propio gerente provincial, Ri-
cardo Vizquez Albertino, si bien apare-
cio sentado entre el pablico asistente.
Todos e¢llos, bajo la moderacion de
Amelia Lerma, vocal del Colegio, tra-
taron de redondear un Curso que estu-
vo presidido por el gran interés que,
tanto a nivel de profesionales como de
la ciudadania, despierta el tema.

Juan Osuna dio cuenta de las expe-
riencias llevadas a cabo por el organis-
mo provincial en el asunto de planifi-
cacion familiar en poblaciones tales co-
mo Marchena, Lora, Moron y Utrera.
Hasta 1985, la Diputacion tenia abier-

e —
La Mesa que clausuré el Curso sobre sexualidad y planificacion.

tos un total de quince Centros de Pla-
nificacion en otros tantos pueblos, pe-
ro a partir del 87, «la propia Diputacion
procedio a ir cerrindolos, visto que el
SAS comenzaba a abrir Centros de Sa-
lud y podiamos estar ante una duplici-
dad de dotaciones».

Andrés Garcia, concejal de Sanidad
de Alcala, relato su aventura con el Cen-
tro de aquella localidad, que, dijo, «tie-
ne la sorpresa de no costar al usuario.
Estoy orgulloso de hablar de nuestro
Centro porque no le supone dinero al
pueblo, esta dirigido por una Funda-
cion con representacion politica y tie-
ne un gran impacto entre las mujeres de
Alcalad».

Por su parte, Carmen Gallardo (SAS)
hizo un repaso desde que en 1985 se
empieza a tratar la planificacion fami-
liar en Espana. Pero lo mis interesante
de su exposicion es la constatacion de
que «Enfermeria debe asumir el papel
de difusion del programa» como avan-
zadilla dentro del contexto de la sexua-
lidad y planificacion familiar. El repre-
sentante de la Diputacion, Juan Osuna,
remacho en el sentido de que «el ATS
¢s fundamental a la hora de que el pa-
blico tome conciencia de este servicion.

DEVOLUCION DE DERECHOS

El B.O.J.A., en su edicion de fecha 15
de diciembre de 1989, correspondien-
te al namero 99, publicaba una resolu-
cion que afecta a todos aquellos com-
panieros/as que se han presentado a los
examenes valederos para la provision
de plazas de Atencion Primaria, que en
su literalidad dice asi:

La Consejeria de Salud y Servicios
Sociales de la Junta «ordena la devolu-
cion de las cantidades satisfechas en
concepto de derechos de examen a los
concursantes de las pruebas seleccion
convocadas mediante las resoluciones
de 22 de septiembre de 1988 (BOJA na-
mero 75, de 27 de septiembre 1988),
solucion de 4 de octubre de 1988 (BO-
JA namero 81, de 14 de diciembre de
1988), todas ellas del Servicio Andaluz
de Salud. Sevilla, 26 de abril de 1989.
El director-gerente, Francisco Salaman-
ca Poyatos».

Dicho en otras palabras: todos aque-
llos profesionales que se presentaron a
los citados examenes, si en un plazo
prudencial de tiempo no han recibido
notificacion del SAS, deben solicitar la
devolucion de los derechos en el pro-
pio SAS.

[ CURSO BASICO DE FOTOGRAFIA

Se celebrard de marzo a mayo del pre-
sente ano. El namero de plazas es de
treinta y seis, dividiéndose en tres gru-
pos de doce para las pricticas.

El horario y lugar de clases son los
siguientes:

Teoria, en el Colegio de ATS/DUE, los
jueves, de 18,30 a 20.

Las pricticas se realizarin en calle
Sanchez Reciente, 2, 1° A, de Sevilla
(junto al Hotel Macarena), lunes, mar-
tes y micrcoles, segin grupos, de 20 a
21,30 horas.

El importe de la matricula del curso
completo es de 18.000 pesetas, inclu-
vendo apuntes y material fungible.

El plazo de preinscripcion es del 5 al
16 de febrero, efectuindose la seleccion
el 16 de febrero, a las 18 horas. La fe-
cha limite para el pago de la matricula
¢s el 23 de febrero de 1989.

Docente: Rodolfo E. Aller.
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I JORNADAS ANDALUZAS DE
NUTRICION

En Sevilla, en el Hotel Macarena, se
celebraran los dias 2 y 3 de marzo de
1990 las I Jornadas Andaluzas de Nu-
tricion, que trataran sobre «La desnu-
tricion hospitalaria», estando organiza-
das por ATS-DUE de:

— UCI de Hospital General y Hos-
pital de Rehabilitacion y Traumatologia
del Hospital Universitario «Virgen del
Rocio».

— Formacion Continuada de Hospi-
tal General y Hospital de Rehabilitacion
y Traumatologia de H.U. «Virgen del
Rocio».

Presidenta de las Jornadas: M* del
Carmen Poo Sinchez.

Comité organizador: vicepresidente,
José M? Sevilla Palomar; Secretaria Téc-

2y 3 de Marze. 1990

nica, M* Luisa Beauchy Lopez; tesore-
ra, Elisa Rico Maestre; vocales, Fernan-
do Conejero Castro, M* Victoria Migens
Maqueda, Juana Pérez Romero, Amalia
Mancha Alvarez-Estrada.

Comité Cientifico: Vicepresidente,
Antonio Pimiento Sanchez; Secretaria,
Juana Parejo Campos; vocales, Luis Ra-
mon Gomez Muniz, M?* Luisa Garcia
Llorente, Isabel M?* Ruiz Higueras.

Inscripcion: José M* Sevilla Palomar.
Subdireccion Enfermeria del H. Gene-
ral del H.UV.R. Avda. Manuel Siurot,
s/n. 41013 Sevilla. Teléfono 461 08 86.

Envio de trabajo: Secretaria del Co-
mité Cientifico de las Jornadas, Juana
Parejo Campos. Subdireccion Enferme-
ria del H.RT. del H.UV.R. Avda. Manuel
Siurot, s/n. 41013 Sevilla. Teléfono
461 06 29.

I CURSO BASICO DE INFORMATICA

Contenido: Sistema operativo MS-
DOS y procesador de textos (Wordper-
fect).

Duracion: 60 horas, distribuidas en
seis horas semanales (equivale a tres
meses).

Numero de plazas: 45 alumnos.

Fecha de comienzo: 15 de marzo de
1990. Finalizacion: en junio. Horario:
Manana o tarde.

Fecha de inscripcion: Del 10 al 28 de
febrero, en las oficinas del Colegio Ofi-
cial ATS/DUE.

Fecha de seleccion: 2 de marzo, a las
18 horas.

Precio: 28.000 pesetas.

Rogamos especifique en su solicitud
horario que le interesa.

CUADRO-RESUMEN DE LOS CURSOS FUDEN - PRIMER TRIMESTRE (ANO 1990)

F E/C H A. 8
Horas Precio N.°
T ITE N E €S S Mais
totales Febrero arzo Ptas. Alumnos
1989 1989
_ , 8-9-10
Educacion para la Salud 20 10.000 60
o ; 1-2-3
Deficiencia Mental 60 20.000 60
8-9-10
e ; 23-24
Habilidades Sociales 40 §ia 18.000 50

(") Los dias senalados con asterisco son de media jornada.
La matricula incluye: Carpeta con material auxiliar, Diploma acreditativo, textos y cuestionarios.
Informacion general e inscripciones en: Secretaria Técnica de los Cusos, Avda. de Kansas City, N. R. San Estanislao, bloque A-1, 9¢

izda. Telfs (95) 457 10 44 v 457 20 29. Fax: (95) 457 78 82. Secciones sindicales SATSE.
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VIAJES IBERIA

Ofertas de viajes: mes de febrero

CANARIAS
8 dias con Hotel tipo 3 estrellas en base alojamiento y desayuno (excep-

to Carnavales y Semana Santa)
Ptas. 28.500

MADEIRA
8 dias con Hotel 5 estrellas lujo en base alojamiento y desayuno (desde
Lisboa)

Ptas. 31.600

PORTUGAL

Albufeira: Apartamento para 4 personas/dia
Ptas. 1.600

~~ Autobus ida y vuelta a Lisboa con noche Hotel 3 estrellas en base aloja-

miento y desayuno
Ptas. 6.900

LONDRES
4 dias con Hotel primera clase en base alojamiento y desayuno (desde
Gibraltar)

Ptas. 27.400
ESTAMBUL

5 dias Hotel 4 estrellas con desayuno y traslados (desde Madrid)
Ptas. 60.600
BUDAPEST

8 dias Hotel 4 estrellas. Media pensién y traslados (desde Madrid, in-
cluido visado)
Ptas. 47.100

MALLORCA PARA LA TERCERA EDAD

15 dias Hotel 2 6 3 estrellas. Pensién completa con traslados
Ptas. 25.000

PARA INFORMACION: COLEGIO ATS - SEVILLA. TELEFONO 441 12 11

28

Enero 1990




