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La salud mental, "algo
mMAas que la ausencia de
trastornos mentales’




La salud mental es parte del
bienestar total, también lo
es la ausencia de trastornos

SEGUN RECOGE LA CONSTITUCION D€ LA ORGANIZACION MUNDIAL D€ LA
SALUD "LA SALUD €S UN ESTADO DE COMPLETO BIENESTAR FiSICO, MENTAL ¥
SOCIAL, ¥ NO SOLAMENTE LA AUSENCIA DE AFECCIONES O ENFERMEDADES"

Traduccion: Salud mental

La salud mental, segun la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS), es “algo mas que
la ausencia de trastornos mentales” y consti-
tuye una serie de respuestas que conducen al
disfrute de la vida. Estas acciones van desde
hacer frente a situaciones de estrés, exponer
opiniones, sentimientos con otras personas, ser
productivo en el trabajo y/o en hobbies, etc. Un
compendio de elementos que culminan con el
bienestar de la salud mental dentro de ese es-
quema que presenta la OMS y que constituye
la salud. La Enfermeria, como profesién pro-
motora de la salud invierte también todos sus
esfuerzos en lograr que las personas reciban
con normalidad esos estimulos, acciones que
creen entornos y condiciones que acercan a la
persona a la felicidad mediante habitos saluda-
bles. La proteccién, la promocién y la atencion
de la salud mental por tanto es también funcion
de la enfermera para un deseado bienestar no
solo individual sino también social. El dia 10 de
octubre se celebré el Dia Mundial de la Salud
Mental y este ano la OMS ha centrado la jor-

i

nada en la prevencion del suicidio. Mediante
este dia se pretende concienciar y movilizar a
la sociedad sobre aquello que envuelve la salud
mental, como el suicidio, segunda causa mor-
tal entre los jévenes de 15 a 29 afios (cerca de
800 000 defunciones al ano). El suicidio, ade-
mas de lo tragico que puede suponer, deja se-
cuelas psicolégicas en su entorno para toda la
vida. En la prevencién trabajan los profesionales
sanitarios y los que estan a punto de hacerlo,
como Beatriz Vada, EIR de salud mental de la
EVES quien asegura que “tendriamos que tener
mas tiempo, mas capacidad de escucha, dejar
de considerar la salud mental como ‘algo que
solo se tienen que curar los locos’, dejar atras
los prejuicios de ir al psicélogo, al psiquiatra, a
la enfermera de salud mental. A la sociedad en
general le da miedo hablar del suicidio. No sabe
abordar el tema, no sabe qué o cémo empezar
una conversacion asi de personal y tan cargada
emocionalmente. Estamos mal acostumbrados
a no hablar de nuestros sentimientos y luego se
convierte un desafio el hablar sobre el suicidio.

Creo que, tanto poblacion sanitaria como
no sanitaria deberia darle tanta importancia y
recibir educacion sobre el manejo del suicidio
como se dan cursos de primeros auxilios”

La salud mental puede verse alterada por
diversas razones, por factores sociales como
una presion econémica, motivos psicolégicos
como discriminaciones, estrés, violencia, injus-
ticias, etc o causas bioldgicas o genéticas.

Beatriz Vada, decidié especializarse en sa-
lud mental cuando en sus préacticas en la sala
de agudos de psiquiatrfa sinti® que estaba
consiguiendo hacer sentir mejor a la persona.
Asegura que “actualmente, convivimos en un
entorno de mucho estrés, que puede precipitar
en problemas psicolégicos. Yo atenderia la sa-
lud mental desde la calle, desde el centro de
salud, desde la atencién primaria. Me parece
fundamental prevenir las enfermedades con la
promocion de la salud, desde modelos positi-
vistas, buscando los factores protectores e in-
crementando la responsabilidad del individuo
en su salud, antes de que caiga enfermo”.



Primera guio
enfermera para el
niNo ostomizado

Un grupo de seis enfermeras
de toda Espafna ha confecciona-
do una guia de atencioén integral al
nino ostomizado con el fin de aunar
los cuidados con una atencién es-
pecializada. Una iniciativa de dos
enfermeras de la UCI Pediétrica del
Hospital General de Castellén que
conté con el trabajo y experiencia
de cuatro profesionales de la salud
de Barcelona y Madrid.

La idea de elaborar la guia surgié
cuando Ana Martinez y Antonia Va-
lero preguntaron a otras enfermeras
las técnicas que utilizaban en deter-
minados casos. Comprobaron que
no habfa consenso y que cada una
lo hacia de diferente forma. Por ello,
Valero afirma que “surgi6 la idea de
formar un grupo con gente de otros
hospitales de Espana para realizar
un protocolo estandarizado de los
cuidados de estos nifios”. Ana Mar-
tinez argumenta que trabajan con
un espectro amplio de edades, de
0 a 14 anos y por ello “a la hora de
cuidar una ostomia tenfamos mucha
variabilidad a la hora de lo que es
el abdomen y cada uno cuidaba de
una forma”.

La ostomia en bebés y nifios se
debe principalmente a enfermeda-
des como la enterocolitis necrotizan-
te, cancer, enfermedad de Crohn o
colitis ulcerosa, entre otros. Es una
intervencion que se realiza méas de
lo que piensa tanto en adultos como
en nifos y conlleva unos cuidados y
una atencién sanitaria y psicoldgica
que hace ncesaria la existencia de
un equipo multidisciplinar en el que

Ostomia en bebés

la enfermera estomaterapeuta edu-
ca y asiste al paciente y a su fami-
lia en los cuidados necesarios para
que su vida recupere la normalidad.
Antonia Valero destaca la figura de la
enfermera estomaterapeuta en eda-
des pediatricas ya que “en la etapa
de la adolescencia o preadolescen-
cia, es importantisimo, porque estos
nifios tienen un cambio de imagen
que necesitan un apoyo muy impor-
tante para saber como actuar, qué
necesidades tiene’. Para Ana Marti-
nez, la Enfermeria es la que “ensena
a los padres a la hora de cuidar esa
ostomia, porque los nifios se van
con la ostomia a casa, y son los pa-
dres los que tienen que cuidar’.

Una gufa que inicialmente esta-
ba dirigida fundamentalmente a los
profesionales de la salud y que ha
culminado siendo un manual para
enfermeras y progenitores. “Lo he-
mos hecho en tres bloques, el pri-
mero es un recuerdo de la fisiologia
del nifio, el segundo destaca las pa-
tologias mas importantes que en el
nino puede conllevar a una ostomia
y la Ultima parte la hemos dividido
en edades puesto que no todos los
nifnos en todas las edades tienen las
mismas necesidades. La Ultima par-
te es el empoderamiento a los pa-
dres, la enserianza a los padres, una
confianza de cémo poder cuidar a
sus hijos”, explica Valero.

Este protocolo es el primero que
se realiza en Espana dirigido a En-
fermerfa, en concreto al cuidado del
nifo ostomizado, y que esta reci-
biendo un gran reconocimiento.

La enfermera de urgencias
es la profesional de la
salud con mds factores
para sufrir 'burnout’

La OMS ha introducido recientemente el ‘burnout’
en la Clasificacion Internacional de Enfermedades
(CIE-11) y entrar& en vigor el 1 de enero de 2022. Un
movimiento que hara que este trastorno sea reco-
nocido y més visible ante un notable porcentaje de
casos.

El ‘burnout’ es el sindrome del trabajador quema-
do resultante del estrés crénico del trabajo que no ha
sido gestionado con éxito, seguiin describe la OMS. El
incesante estrés laboral provoca un estado de can-
sancio emocional que desemboca en una desafec-
cién profesional que tiene como consecuencia una
disminucién de la productividad y resultados desmo-
ralizantes para el empleado. Todos los profesiona-
les son sensibles a padecerlo pero es en el &mbito
sanitario donde se concentra un mayor porcentaje
siendo, segulin un estudio de la Revista de Psicologia
de la Salud, la Enfermeria de urgencias los que mas
factores relinen para dolerse de este trastorno. Los
resultados de esta investigacion apuntan a que la en-
fermera desempefa su tarea en un espacio reduci-
do, con poca premura de tiempo y horarios extensos.
Ademés, dado su caracter multidisciplinar, la enfer-
mera es la persona que se comunica con el paciente
y sus familiares, para las buenas y malas noticias.

Otro estudio, en este caso de la revista Archivos
de Prevenciéon de Riesgos Laborales, concluye que
las enfermeras con especializacién presentan un
menor nivel de ansiedad que las enfermeras genera-
listas. Destacan las matronas por un nivel de ansie-
dad mas bajo debido a una mayor estabilidad laboral
aunque en el espectro de profesionales de la salud
con menos ansiedad esta explicacion se debe a la
seguridad que les otorga dos afios mas de formacion
y sobre todo de especializacion.

La OMS ofrece diferentes consejos para lograr
una reduccioén del estrés laboral, como la definicion
del puesto de trabajo, revisar la organizacién y ges-
tién laboral, mayor ergonomia, el desarrollo de siste-
ma de trabajo con mayor capacidad de respuesta y
la educacioén y capacitacion de los trabajadores.
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Sindrome de 'burnout'



La motivacion
enfermera por la
lactancia materna

El Hospital Universitario de la
Plana ha celebrado su VIl Fiesta de
la Lactancia Materna en la que se
ha destacado el papel de la familia
y la sociedad como un trabajo en
equipo de cara a la consecucioén de
mayores tasas de amamantamien-
to. Existe un organismo, WABA,
cuya mision es la proteccion, pro-
mocién y apoyo a la lactancia ma-
terna en todo el mundo para lograr
el aumento de las préacticas éptimas
de lactancia materna cuya campa-
Aa actual pretende implicar a insti-
tuciones, entornos profesionales,
familias y sociedad para alcanzar
ese objetivo y bajo el lema Empo-
derémonos. iHagamos posible la
lactancia maternal La Enfermeria
tiene un papel fundamental en el
amamantamiento, responsable de
motivar en la préactica y resolver
cualquier duda que la madre pue-
da tener. Asimismo, la enfermera
es la profesional que acompanara
al bebé y su mama durante todo el
periodo de lactancia e inciden en
las numerosas virtudes que posee
para criar al recién nacido. La labor

de informacion de la enfermera se
centra en los valores nutritivos que
tiene la leche materna para un apto
desarrollo del bebé ya que contiene
altos niveles de proteina, en el ca-
lostro de los primeros dias, grasas y
vitaminas que refuerzan el sistema
inmunitario y le protege de virus,
bacterias e infecciones. Del mismo
modo, es digerible, esta a la tem-
peratura 6ptima y previene de en-
fermedades al bebé, como proble-
mas respiratorios o alergias. Otros
beneficios de la leche materna giran
en torno al desarrollo del pequeno,
el acto de succion por ejemplo fa-
vorece el correcto crecimiento de
la mandibula, los dientes y con ello
conseguir una buena diccién. Tam-
bién fortalece la unién entre madre-
bebé, un vinculo que aporta al nifio
seguridad. La mujer lactante tam-
bién obtiene beneficios al dar de
mamar a su hijo. La producciéon de
hormonas que ayudan a la mujer a
regresar a su estado fisico, el gasto
calérico o el descanso son algunas
de ellas pero sobre todo la satisfac-
cién de alimentar a su bebé.

VIl Fiesta de la lactancia materna

La €nfermeria planta cara al
cdncer de mama, el tumor que
mds se presenta en mujeres

El dia 19 de octubre se celebré el Dia Internacional
contra el cancer de mama, una fecha que sirve para recor-
dar que la lucha contra el cancer de mama es una batalla
de todos ya que es el tumor mas frecuente en mujeres.
Segun datos de la AECC, en Espana se diagnostican cer-
ca de 33 307 nuevos casos de cancer de mama y prevé
que 1 de cada 8 mujeres sufrird cancer de mama a lo largo
de su vida.

La informacién que arroja la AECC y su infatigable
lucha contra el cancer hace que se dedique dias a una
enfermedad que necesita concienciar a la sociedad de
la importancia de la investigacion en este campo y sobre
todo de la deteccidn precoz. La Enfermeria tiene una gran
implicacion en ambos objetivos. Su experiencia en la con-
sulta, el conocimiento a través de los pacientes y de una
formacion especializada tienen una puesta en comun en
congresos y jornadas que son necesarias para el avance
de los cuidados. Pero también la labor de informacién, di-
vulgaciéon y promocién de revisiones y exploraciones de
las mismas mujeres para poder coger casos con tiempo.
Este compendio de acciones ha logrado que la curacién
en las mujeres ronde entre el 82% y el 90% de los diag-
nésticos.

Un éxito de todo un equipo multidisciplinar, en el que se
encuentra la enfermera que tiene diferentes roles una vez
se ha detectado el tumor, en el pre y en el post operatorio.
La Enfermera acompana a la paciente en todo el proceso,
le asiste con sus cuidados, le informa y &nima en un pro-
ceso en el que la mujer va a experimentar cambios fisicos
y emocionales. La Enfermeria coge la mano a la paciente
y personaliza su cuidado, le ayuda en el autocuidado, le
apoya en el reconocimiento de sus sentimientos, miedos,
dudas y le muestra el mecanismo para vencerlos y sacar
la fuerza que lleva dentro. Pero esto no sucede solo en
las consultas, la Enfermeria también esta presente en ac-
tividades en las que las mujeres con cancer de mama o
supervivientes tienen un punto de encuentro. Un ejemplo
de ello, las entregas de las Almohadas del Corazédn que
el Colegio Oficial de Enfermerfa de Alicante esté realizan-
do por los hospitales publicos de la provincia y que estan
confeccionados por la Asociacién Dones de Biar. Segun
Maria Esther Sanchez, de la Asociacion Cancer de Mama
Metastasico “esto es lo que se deberia hacer en general
mas veces, que se teja una red de apoyo entre personas,
no buscamos mas que eso. Y si hay mas gente que ha
pasado por esto mucho mejor porque te sientes arropada
y que te comprenden’”.

Otro de los ejemplos es el del equipo de remo ‘Rema-
vida’, un grupo de enfermeras, mujeres que han sobrevivi-
do a este tipo de tumor y las que estan a punto de vencerlo
que practican remo, una modalidad que por sus caracte-
risticas fisicas es adecuada para paliar los dolores posto-
peratorios, como en linfedema (acumulacién anormal de
liquido en el tejido blando debido a una obstrucciéon en
el sistema linfatico). Segun Charo Asensio, enfermera y
miembro del equipo “empezd siendo un grupo de amigas
del hospital en el que vimos que realmente era importante
la actividad de remo para pacientes que habian sufrido
cancer de mama. Es verdad que a nivel de investigacion,
cientificamente, se ha demostrado que es un deporte muy
completo”.



€l nino obeso de houy serd un adulto
con mayor riesqgo de enfermedades

La obesidad infantil es ya una pandemia en
nuestra sociedad, un problema que les puede
acompanfar durante toda la vida si no toman me-
didas durante su etapa de crecimiento. Enferme-
dades cardiovasculares o diabetes son el diag-
néstico mas comun en los adultos que durante su
infancia sufrieron sobrepeso.

Las nuevas tecnologias y la falta de interés
por el deporte son dos de las causas que con-
duce a este fendmeno pero no las Unicas. Des-
de el Colegio de Dietistas y Nutricionistas de la
Comunitat Valenciana ponen el foco de atencion
en la dieta de los mas pequefios, en algunos
casos descompensada por la bolleria industrial
o ultraprocesados y en otras ocasiones por los
desequilibrios de los menus escolares. Alertan de
la ausencia de verdura fresca, legumbres y huevo
y el exceso de alimentos de consumo moderado.

Las Ultimas cifras arrojadas por la Encuesta
Nacional de Salud hace unos meses desvelaban
que un 16,9% de nifios en la Comunitat son obe-
sos y un 11,9% tiene problemas con la bascula.

Aunqgue la tendencia de crecimiento de la
obesidad infantil se ha estabilizado en Espana,
existen suficientes motivos para seguirlo de cer-

ca, para conseguir que la cifra comience a des-
cender. La profesora de Enfermeria pediatrica de
la Escuela de Enfermerfa del Hospital Universita-
rio La Fe, Isabel Miguel, enumera los consejos
que deben seguir los padres para mantener un
peso equilibrado.”Los principales consejos es
que desde muy pequeniitos acostumbrarles a te-
ner habitos de vida saludables, que incluyen una
alimentacion adecuada y equilibrada y ejercicio.
Menos tablet y menos ordenador y mas correr,
mas saltar y mas hacer ejercicio. Tenemos un
problema importantisimo, estamos ademas en
una incidencia de la mas altas de Europa, en
nuestra Comunidad y nuestro pais”.

Durante la crisis econdmica pudo apreciarse
como en los paises mediterrdneos la obesidad
infantil crecié y en época de recesién, algunos
paises como Espanfa, equilibraron esa variables
mientras que otros, como ltalia o Grecia, conti-
nuaron con la curva al alza. Es l6gica una vincu-
lacidn con el poder adquisitivo aunque es conve-
niente del mismo modos aplicarlo a los buenos
resultados de campanas que promueven el de-
porte 0 una dieta saludable asi como medidas
impositivas como la que se ha aplicado recien-

temente y que supone un gravamen especial a
todas aquellas bebidas azucaradas. Y es que la
obesidad puede ser un problema puntual si se
toman medidas a tiempo o puede ser una enfer-
medad para toda la vida.

Para la enfermera Isabel Miguel, “es mas
problema en un nifo porgue en principio esta
todavia por hacer, un nifio obeso seré un adulto
obeso pero ademas sera un adulto enfermo, hay
muchas enfermedades como pueden ser cardio-
patias, enfermedades renales, las que van a te-
ner una repercusion en la vida adulta por lo tanto
siempre, por condicion sine quanon, que un nino
obeso sera un adulto obeso”.

€l trastorno afectivo estacional es
con el cambio al otono

mas comun

El tipo de depresién que comienza con el
inicio de una estacion se llama Trastorno Afecti-
vo Estacional (TAE). La mayoria de la poblacion
lo padece con el cambio de verano a otofo o
invierno y esta muy relacionado con la reduc-
cion de horas de luz. Con menos porcentaje,
otras personas lo padecen con el cambio a la
primavera y sufren los mismos efectos.

La Enfermeria explica que con la llegada
del otofio, del frio y sobre todo con el cambio
de hora que se produce en octubre, el organis-
mo responde a ciertos cambios de rutinas que
afectan a su estado emocional. Los sintomas
de este decaimiento son una tristeza que abar-
ca las 24 horas del dia y durante un largo perio-
do de tiempo, la pérdida de interés en las ac-
tividades que antes se realizaban con ilusion,
cansancio, falta de concentracion, cambios en

el peso (aumento o pérdida), alteraciones en el
sueno y otros sentimientos mas graves como
sentirse incompetente o tener ideas relaciona-
das con la muerte. La explicacién biologica a
este fendbmeno pasa por el cambio en el reloj
bioldgico o ritmo circadiano en el que la luz
solar dura menos y altera horarios y rutinas.
Del mismo modo, los niveles de serotonina
descienden por la disminucién de horas de luz
y también afecta al estado de animo como lo
hace el desequilibrio de la melatonina, factor
que afecta al suefo y, por consiguiente, al es-
tado de animo provocado por el mal descanso.

La Enfermeria, en su tarea de promocionar
la salud, trata de combatir estos sintomas con
un compendio de consejos que ayudan a rom-
per esa barrera. Lo primero es ser consciente
del cambio de estado animico, reconocer un

cuadro y un periodo del afo en el que es ha-
bitual que suceda. De este modo, adaptarse
sera mas sencillo. Una vez asimilado el proble-
ma, es necesario dormir y descansar lo nece-
sario, llevar una dieta saludable sin abusar de
los hidratos de carbono ya que con la entrada
del frio el cuerpo demanda alimentos ricos en
gllcidos, como una respuesta al aumento de
la melatonina, encargada de disminuir la tem-
peratura corporal. Otros consejos pasan por
hacer mas ejercicio, a poder ser al aire libre,
realizar actividades agradables y relacionarse
con gente. Hay casos en los que la depresion
se agrava por lo que es recomendable acudir a
un especialista e incluso contéarselo a la perso-
na de mayor confianza en el entorno para asf
recibir una ayuda y un apoyo extra para disfru-
tar, también, en los meses de invierno.



€l contagio de las €15 se ha
multiplicado en los ultimos 16 anos

€STE AUMENTO HA PROVOCADO LA URGENTE INTERVENCION D€ LA
ADMISNITRACION @UE HA PROPUESTO REFORZAR LA EDUCACION SEXUAL

“El uso del preservativo en jovenes de 15 a
18 afos ha pasado del 84% al 75% desde 2002,
palabras de la portavoz de Sanidad en Les Corts
Valencianes, Carmen Martinez, que encienden
las alarmas ante el aumento de enfermedades
de transmision sexual. Para ello, la socialista ha
presentado recientemente un Proposicion no de
ley en la que pide incrementar los panes en edu-
cacién sexual dirigidos a unos jévenes que se-
gun Martinez “han perdido el miedo al contagio”.

Resulta ya irrelevante que en la era de la
informacién, haya tal desinformacion sobre
educacién sexual en una gran mayoria de ado-
lescentes en cuanto a la utilizacion de medios
anticonceptivos y el contagio de enfermedades
de transmision sexual asi como sus consecuen-
cias. La educacion sexual no es solo proveer al
joven de informacion, su valor se encuentra en
saber utilizar esa informacién.

La Enfermeria tiene un papel imprescindi-
ble en la educaciéon en salud sexual mediante
charlas en centros educativos. La enfermera
escolar, figura reciente de éxito en los colegios,
es una referencia de la salud y una persona de
cercania para los jévenes a quien dirigirse para
recibir una informacién objetiva y fiable. Son po-
cos los adolescentes que confian a sus padres
sus dudas, por pudor y/o temor a reprimendas
por lo que acaban preguntando a sus amigos
y reciben consejos, en ocasiones, poco apro-

Jovenes adolescentes

piados. En ese sentido, las charlas sobre salud
sexual son la principal fuente de informacién de
los adolescentes que se inician en las practicas
sexuales cuya edad de inicio se sitla en torno
a los 16 anos. Estas charlas no solo nutren de
informacion al joven, también son Utiles para los
padres, que son la base de la educacion de sus
hijos y quienes han de construir una confianza
con ellos. Por esta razén, es necesario que los
padres reciban el contenido de la charla con el
fin de lograr esa compenetracion entre padres,
hijos y enfermeras. Las charlas sobre educacién
sexual reposan sobre tres pilares, los embara-
zos no deseados, el contagio de enfermedades
de transmisién sexual y la tolerancia y deseo. En
el caso de la concepcion indeseada las conse-
cuencias van mas alla de lo que fisioldgica vy fi-
sicamente entranan, afecta en gran medida tam-
bién a la parte emocional de un adolescente que
esté estudiando y al que le va a cambiar la vida
de forma radical. De otro lado, la infeccién de
enfermedades via sexual, la principal tarea pen-
diente de la administracion, es otra de las partes
fundamentales de la charla y en la que se infor-
ma de los métodos para evitar la transmision,
formas de prevencion, de los riesgos de com-
portamientos imprudentes durante el acto sexual
y las enfermedades que existen. Datos del Ultimo
informe anual de vigilancia epidemioldgica de
las infecciones de transmision sexual en Espa-

Aa advierten de un aumento 9 veces superior de
casos de gonorreay 5 de sifilis desde los Ultimos
16 afios. Ante este fendmeno la Enfermerfa siem-
pre propone la préactica del doble método, esto
es, anticonceptivo hormonal y el uso del profilac-
tico. Por ultimo, fomentar el respeto hacia todas
las tendencias sexuales y culturas que existen
para que la relacion sexual sea placentera y sin
riesgos para los jovenes.

Un experimento piloto de una enfermera
céantabra arroj6 datos interesantes de cara a o
que una charla sobre salud sexual entrana. Ana
Isabel Antén propuso que los adolescentes es-
cribieran sus dudas en un papel de manera ano-
nima y sobre las cuales confeccionar la charla
resolviendo esas consultas. La clase de 6° de
primaria en la que realizd la prueba lanzé 31
preguntas de las cuales 2 no eran apropiadas
y 29 estaban relacionadas con la masturbacion,
eyaculacion, fantasfas sexuales, gestaciény pre-
vencion y practicas sexuales. De este modo, la
enfermera pudo introducir con base en estas
propuestas informacion sobre otros aspectos
importantes para el cuidado de la salud sexual
como las ETS ante el poco interés que desperto.

Los datos revelan la importancia y la necesi-
dad de esta asistencia de la Enfermerfa en salud
sexual ya que una escasa educaciéon sexual pro-
voca trastornos fisicos pero también psiquicos
que pueden marcar la vida de un adolescente.




Lo demanda de
mujeres directoras

La Ministra de Sanidad, Consu-
mo y Bienestar Social en funciones,
Maria Luisa Carcedo, hizo un llama-
miento por una mayor presencia de
mujeres en puestos de decision y
advertia que la baja presencia en
puestos de responsabilidad no es
cuestion de tiempo o de méritos
en el | Foro de Mujeres en Sani-
dad. La responsable de la carte-
ra de Sanidad propuso una serie
de medidas administrativas para
fomentar la presencia femenina.

En la Comunitat Valenciana, la
Enfermeria es un campo en el que
la presencia de mujeres en cargos
de responsabilidad es equilibrada
con respecto a la de los hombres.
Francisco Pareja, presidente del
Colegio Oficial de Enfermeria de
Castellon “hoy, dentro de la organi-
zacion colegial, no hay ninguna tra-
ba que haga que pueda hacer que
las mujeres no ocupen los cargos
de decisién porque la organizacion
colegial es un proceso de votacion,
es sufragio, y pueden votar todos
los que estén colegiados y por lo
tanto a los puestos de direccién
dentro de la organizacion colegial
se pueden presentar tanto enfer-
meras como enfermos, y ya el resto
de enfermeros y enfermeras pues
pueden elegir quien quieren que
sea su representante. Otfra cosa
son los puestos de direccion que
tendria que haber representando a
la Enfermeria dentro de la Conse-
lleria porque si que es cierto que
dentro de la Conselleria la Enferme-
ria esta en una situacién casi pre-
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Profesional sanitaria en un puesto de decision

constitucional, es decir, no se tiene
en cuenta la labor, la funcién y todo
el trabajo que realizan enfermeras
y enfermeros dentro del sistema
Sanitario para que tengan ubicado
un sitio, como puede ser una direc-
cion general. Eso si que es una rei-
vindicacion propia de la profesion’.

De otro lado, Elisabeth Hidalgo,
jefa de estudios de la especialidad
de Enfermeria de Salud Mental de
la Escuela Valenciana de Estudios
de la Salud, observa que los car-
gos de direccion suelen ocuparlo
mas hombres que mujeres “porque
la mujer aun tiene interiorizada la
responsabilidad de ocuparse de
la casa y de la familia y le damos
menor importancia a nuestro desa-
rrollo profesinal. Pienso que aunque
se ha avanzado mucho en relacion
a mejoras en la conciliacion de la
vida laboral y familiar y creo que
aun quedan cosas pendientes”.

Las medidas para atajar esta
desigualdad, segun la misnistra
Carcedo, pasarfan por fijar unas
cuotas de representacion o la for-
macién con visién de género, entre
otras. No se distancia de laidea que
propone Francisco Pareja para la
Enfermeria quien asegura que “pri-
mero que la propia profesion esté
concienciada de que debe de estar
y de ocupar cargos de responsabili-
dad en Conselleria y luego creo mas
bien que son medidas politicas y de
lucha constante y continua dentro
del sistema sanitario, de hacer valer
cual es la posicion de los enferme-
ros dentro del sistema sanitario”.

La enfermera y la matronaq,
la mejor compania para las
mujeres en la menopausia

El climaterio, como una etapa ginecolégica mas en la
vida de la mujer, provoca una serie de cambios fisicos y
psicolégicos que en algunos casos suponen un trastor-
no. Una serie de sintomas que perturban su rutina diaria y
que la Enfermeria, en centros de atencion primaria, como
sobre todo las matronas, son las profesionales que mas
pueden ayudar a la mujer a afrontar esta nueva etapa y
superar los problemas asociados. La menopausia es el
cese de la actividad de los ovarios de producir las hormo-
nas estrogenos y progesterona y que comporta una serie
de efectos y sintomas. Los més habituales son los sofocos
acompafnados de sudoraciones excesivas en cualquier
época del ano, sequedad vaginal y de la epidermis, mo-
lestias y pérdidas urinarias, cambios en el cuero cabellu-
do, aumento del peso corporal y cambios emocionales.
Un cuadro que la enfermera, la profesional de la salud que
mejor conoce a la paciente y la que mas confianza genera,
detecta y atiende en un estado que a algunas mujeres les
cuesta admitir al ser normalmente una etapa asociada a
la madurez. Ante de que pueda provocar problemas de
salud, la Enfermeria ofrece consejos como el de practicar
ejercicio, cuidar la alimentacién, normalizar emocional-
mente el proceso, restringir el alcohol, el café y la sal y
hacerse controles periédicos de azlcar, tension arterial y
colesterol asi como revisiones en el ginecologo. Otra de
las recomendaciones es la ingesta de isoflavonas de soja,
las cuales poseen una estructura similar a los estrégenos.

Reducir el estrés, una de las
claves para tratar la psoriasis

Cerca de un 2,3% de la poblacién padece psoriasis
y suele aparecer entre los 15 y 35 afos aunque no es-
tan exentos los nifos y ancianos. Una enfermedad infla-
matoria para la que la Enfermeria aporta unos cuidados
basicos que conllevan una mejora del paciente que sufre
brotes, con exacerbaciones y remisiones de las placas y
en otros casos de las articulaciones (artritis psoriasica).

Campanas como “Psoriasis sin limites” o las que
anualmente celebra Accion Psoriasis con motivo del Dia
Mundial de la Psoriasis, celebrado el pasado 29 de oc-
tubre y cuyo lema ha sido “Conectamos para avanzar en
psoriasis”, ayudan a concienciar y sensibilizar a la socie-
dad sobre un problema que no solo implica a pacientes
con esta enfermedad sino también a familiares y su en-
torno.

La psoriasis no es contagiosa, esta vinculada al siste-
ma inmune y los cuidados en este sentido son vitales para
el bienestar del paciente. Enfermeria aporta su experien-
cia y conocimientos, desde la correcta aplicacion de tra-
tamiento, la deteccidn de un resultado no satisfactorio del
tratamiento hasta la recomendacion de una rutina y habi-
tos que pasan por una buena higiene, evitando productos
agresivos, una dieta baja en grasas saturadas animales y
rica en alimentos frescos y antioxidantes, evitar o prevenir
el sobrepeso, la exposicién solar controlada y el descanso
y el relax, vitales para la mejora del paciente. Una de las
recomendaciones mas usuales es el uso de balnearios.



€l dolor infantil sin tratar se
convierte en enfermedad

€S €L GRAN OLVIDADPO SEGUN LAS FUNDADORAS DE LA ASOCIACION NACIONAL
CONTRA €L DOLOR INFANTIL QUE FUE PRESENTADA A FINALES DE SEPTIEMBRE €N
VALENCIA ¥ CON LA QUE S€ PRETENDE CONCIENCIAR A PADRES Y PROFESIONALES

Profesionales atendiendo a nifios

Una encuesta realizada a casi mil nifios
valencianos de 6 a 16 afos arrojé informacion
relevante. Casi la mitad de los niflos encuesta-
dos afirmé tener algun tipo de dolor. Una de las
razones por las cuales se crea esta asociacion
es que el nino no tiene una memoria del dolor,
no son capaces de describir un determinado
tipo de dolencia o su intensidad si antes no
la han padecido. En palabras de una de sus
fundadoras, la enfermera Maria Jesus Vidorreta
“los nifos normalmente dicen “Me duele una
pierna. - Pues estaras creciendo”, “Me duele la
barriga. - Pues ya se te pasara”. A esos nifios
équé les pasa cuando tienen un dolor crénico
y nadie les hace caso? Necesitan una vision
multidisciplinar, un conjunto de personas que
vayan a tratar ese dolor y que no sea solo mé-
dicamente porque a veces ese dolor no tiene
ninguna base visible y necesita de otro trata-
miento. Nosotros hemos creado esta Asocia-
cién precisamente para aliviar ese dolor, para
darlo a conocer, para tratarlo, para dar técnicas
que se puedan utilizar facilmente. Las técnicas

frente al dolor infantil, cuando hacemos todos
los procedimientos son muy sencilla, son anes-
tésicos locales, utilizar la relajacion y otro tipo
de sistemas muy faciles y que podemos contar
con ellos en todos los espacios”.

La Enfermeria se ocupa dentro de este
equipo de las curas y muchos de estos nifos
sufren al ver el material enfermero, como una
aguja, o bien sienten dolor en los procedimien-
tos invasivos que se les practica. Para ello, las
enfermeras trabajan en un sistema para que a
los méas pequefos no les cause dolor. Segun
Vidorreta se trata de unas “técnicas que se
podian utilizar desde nuestros espacios, segtn
estés en un centro de salud, en un hospital,
en quiréfanos, etc. que las enfermeras tengan
unas herramientas apropiadas para poder
trabajar ese dolor y que al nifio cada vez le
duela menos o que acabemos con el dolor por
las jeringuillas”.

El dolor infantil desencadena en una ausen-
cia de calidad de vida del nifo, su dolor va a
influir en su vida cotidiana de modo que le va a

impedir realizar actividades normales para su
edad como ir al colegio, relacionarse con otros
ninos, jugar, etc.

La Asociacion Nacional contra el Dolor
Infantil, ante la escasez de unidades dedicadas
a este campo, trata de concienciar y dar visi-
bilidad al dolor infantil y a la investigacién para
que muchos de ellos, sin tratamiento, no ten-
gan gue hacer una extrapolacion de la dosis de
adulto. La farmacéutica de la unidad del dolor
(adultos) del Hospital General Universitario de
Valéncia asegura que “el dolor es un sintoma
muy complejo, un sintoma se convierte en
enfermedad cuando se cronifica entonces claro
afecta a las diferentes esferas de las personas
y de los nifios y entonces hay que abordarlo un
grupo de profesional variado”. Los dolores mas
comunes en los nifos son dseos, musculares,
abdominales y de cefaleas. La asociacion es
una puesta en comun de conocimientos para
evitar que la molestia de un musculo o de un
dolor de cabeza, en otras, les impida llevar su
rutina en el colegio o en su momento de ocio.



