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XV PREMIO

CECOVA DE
INVESTIGACION
EN ENFERMERIA

El CONSEJO DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD
VALENCIANA (CECOVA) hace puiblica la convocato-
ria de la XV Edicién del PREMIO DE INVESTIGACION
EN ENFERMERIA, convocado con el patrocinio de
BANCO SABADELL PROFESSIONAL BS.

El objetivo de este premio es el de incentivar el de-
sarrollo y la produccion de la actividad cientifica de
Enfermeria.

1°* premio: 3.000 euros

2° premio: 2.000 euros

3¢ premio: 1.000 euros

BASES DEL PREMIO

1.

Puede optar a este Premio cualquier profesional de En-
fermeria colegiado de la Comunidad Valenciana, y al
corriente de sus obligaciones colegiales. La participacion
puede ser a fitulo individual o en grupo. Quedan exclui-
dos los miembros del jurado.

. Los frabajos de investigacion presentados deben ser in-

éditos y escritos en las lenguas oficiales de la Comunidad
Valenciana. Podran versar sobre cualquier drea de cono-
cimiento de la disciplina Enfermera, destacando aquellos
gue profundicen en el estudio de la aplicacion préctica de
las distintas teorias y modelos de Enfermeria.

. Los trabajos se presentaran de forma anénima, en un

sobre donde se deberd indicar “XV Premio CECOVA de
Investigacion en Enfermeria” y el seuddnimo elegido. Di-
cho sobre no llevard remite ni dato identificativo alguno.
Se acompafiard de un sobre cerrado en el interior donde
se encontrardn los datos del autor/res, seudénimo, fitulo
del trabajo, nombre y Apellidos, DNI, direccion de correo
postal, direccion de correo electronico, teléfono de con-
tacto, nOmero de colegiado y colegio al que pertenece.

. Los frabajos se presentaré@n en cualquiera de las tres se-

des Colegiales de la Comunidad Valenciana:

- Alicante: C/ CapitGn Dema, nimero 16. - 03007 Alicante.
Tel. 965121372 / 965123622

- Castellon: Avda. Virgen del Lidon, 57, bajo - 12004 Cas-
tellon. Tel. 964228112

- Valencia: Calle Polo y Peyrolén, nomero 59, bajo. 46021
Valencia. Tel. 963937015

. Se enviar@n ocho copias de los trabajos en tamafio DIN

A4, asi como en soporte informdtico con el procesador
de textos Word, especificando el nombre del archivo. Se
debera incluir en una separata un resumen del trabajo
que no supere los dos folios.

6. La extension del trabajo se dejard a criterio del autor/es.

7. El plazo de presentacion de los trabajos finalizard el 15 de
septiembre de 2017.

. Los premios se fallaran por un jurado compuesto por
ocho miembros: Presidente del CECOVA, Presidentes de
los Colegios de Enfermeria de Alicante, Castellon y Valen-
cia, representante de la Conselleria de Sanidad Universal
y Salud Publica y tres miembros de las Comisiones de
Investigacion de los Colegios de Enfermeria de la Comu-
nidad Valenciana.

. El fallo del jurado se hard publico en un acto que con
motivo de la celebracion del Dia de la Enfermeria de la
Comunidad Valenciana tendrd lugar entre los meses de
Octubre y Noviembre de 2017 (el dia y el lugar de celebra-
cién del acto se divulgard en los boletines informativos de
los distinfos colegios y del CECOVA.

10. El fallo del jurado serd inapelable, pudiendo dejar de-
sierto el Premio, si a su criterio, los trabajos presentados
no rednen la calidad para merecerlo.

1. Los trabajos premiados pasardn a ser propiedad del CE-
COVA para posterior publicacién en los diferentes me-
dios de divulgacion del CECOVA previa adaptacion a las
correspondientes normas de cada uno de ellos.

12. La presentacion de los trabajos implica la aceptacion de
las presentes bases.

N CECOVA

Colegios de Enfermeria de
Alicante, Casfellon y Valencia
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JOSE ANTONIO AVILA Presidente del Consejo de Enfermeria de la Comunidad Valenciana

Demandas acuciantes para 2017

En estas fechas somos pro-
clives a hacer un balance de
lo ocurrido en los Ultimos doce
meses para encarar con plena
conciencia el nuevo afo, con-
seguir ofras metas, mejorar lo

presente. Desde el CECOVA

no podemos tener més claro cudles son nuestros

deseos, mejor dicho reivindicaciones, en materia
de dependencia y de la figura de la enfermera
escolar, largamente reclamadas y recordadas a
los responsables correspondientes de la Gene-
ralitat Valenciana. No vamos a cejar en nuestro
empefio, justo y fundamentado, contra el ningu-
neo de la profesién de Enfermeria en la gestion
que se nos estd haciendo en la Comunidad Vo-
lenciana.

En el reciente decreto de reconocimiento de la
dependencia, la consellera de Igualdad, Ménica
Olira, se limitd a dar un inconcrefo plazo de “a
la larga” para que los equipos de valoracion de
la dependencia sean multidisciplinares, como lle-
vamos desde siempre reclamando en el CECO-
VA. De tal forma que nos encontramos con que
el Gobierno autonémico podria favorecer abier-
tamente el intrusismo; de ser asi tendremos que
tomar las medidas necesarias para denunciarlo.

la figura de la enfermera es imprescindible
en la valoracién de los casos de dependencia,
resulta absurdo fener que repetir insistentemen-
fe algo que resulta fan obvio, como si fuera un
capricho. 3Cémo es posible que ahora mismo
esfos equipos se formen con médicos, fisiotera-
peufas, psicdlogos vy terapeutas ocupacionales y
no cuenten fambién con enfermeras? Entendemos
y apoyamos la presencia de ofros profesionales
en estos equipos pero no a costa de que, en este

caso, trabajadores sociales realicen el trabajo
propio de Enfermeria, valorando las necesidades
sanitarias de los pacientes.

No en vano hasta el Sindic de Greuges publi-
co6 a finales de octubre un informe que era una
llamada de atencion a las medidas adoptadas
por la Conselleria de Igualdad y Politicas Inclu-
sivas recomendando que asegurara el cardcter
multiprofesional de estos equipos. En el ambito
de lo dependencia, con tanta incidencia de co-
sos geridtricos y cronicos, el papel de las espe-
cialidodes de Enfermeria Geridtrica y Enfermeria
Familiar y Comunitaria deberia ir por delante, sin
discusion y asi vamos a contfinuar defendiéndolo.

Relacionado con ello tenemos ofro asunto
pendiente y largamente reivindicado como es la
figura de la enfermera escolar, no solo en los cen-
fros de Educaciéon Especial sino para todos los
centros pUblicos de ensefianza. La enfermera es-
colar serfa la respuesta para contrarrestar muchas
situaciones que suscitan creciente preocupacion,
al ofrecer educacién temprana y asesoramiento
en femas de salud en general, alimentacion, bue-
nos hdbitos, ejercicio fisico pero especialmente
en ofros mas delicados como salud sexual, repro-
ductiva, frastornos alimentarios y prevencion de
adicciones.

Por no hablar de una afencion constante y
adecuada para los alumnos con enfermedades
cronicas (diabéticos, asmdticos, epilépticos...),
y la asistencia de primera mano ante cualquier
urgencia que pueda surgir en los centros educati-
vos. La enferma escolar es ofra demanda a bene-
ficio de todos y no una carta a los Reyes Magos.
Deseamos que, esta vez si, 2017 responda a
nuestras inquietudes.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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Frente comin de enfermeras y
docentes contra las iniciativas
planteadas sobre la afencidn

sanifaria en los colegios
CECOVA, SATSE Y ANPE criticaron las medidas de Sanidad y Educacién

El director general de Politica Educativa, Jaume Fullana, y el director general de Asistencia Sanitaria, Rafael Sotoca, firman el

protocolo de colaboracién

las consellerias de Sanidad y Educacién anun-
ciaban la firma de un protocolo de colaboracién
cuya finalidod es describir el procedimiento que
fienen que seguir los centros educativos para aten-
der al alumnado con problemas de salud crénica
en horario escolar, la afencién a la urgencia pre-
visible y no previsible, asi como la administracién
de medicamentos vy la existencia de botiquines en
centros escolares. Medida que dias después se vio
plasmada en una resoluciéon publicada en el Diario

Oficial de la Comunidad Valenciana y ante la cual
el CECOVA anuncié que se estudiaria una posible
impugnacién de la misma.

Dias después ambas consellerias hacian un
anuncio al mds alto nivel con una rueda de pren-
sa conjunta de sus maximos responsables, Carmen
Montén y Vicente Marza, en la que daban cuenta
de los planes de ambos departamentos para pres-
far asistencia sanitaria a los centros de Educacion
Especial con el apoyo de las enfermeras de los cen-

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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tros de salud de referencia de los citados centros.

Frente comin

En ambas ocasiones el CECOVA y los colegios
de Alicante, Castellén y Valencia tuvieron una res-
puesta contundente de critica por el confenido de
ambas iniciativas pero el malestar entre la profesion
fue tal que se hizo frente comin con el Sindicato de
Enfermeria SATSE para expresar el rechazo a am-
bas iniciafivas. Frente al que se uni6 el Sindicato
Independiente de Ensefianza ANPE dado que los
profesores también se veian afectados por ellas.

Asi las cosas se redactd un comunicado conjun-
to que fue remitido a los medios de comunicacion
en el que se manifestoba que las dos iniciativas
sobre afencién sanitaria en los centros educativos
"no solucionan la problemdética sobre la atencion
sanitaria de los nifios y j6venes en horario lectivo,
sino que mds bien va a ser peor el remedio que la
enfermedad”.

Frente a los “arreglos” a medias v las soluciones
parcheadas impuestas con prisas por la Adminis-
fracion, SATSE, CECOVA y ANPE han decidido
iniciar un frente comin para reivindicar que todos
los colegios cuenten con una enfermera escolar de
referencia como medida inicial, hasta conseguir en
un futuro la presencia de una enfermera escolar en
cada cenfro como ya disponen la mayoria de los
concertados y privados.

Para conseguir este objetivo se anunciaba tam-
bién que las citadas organizaciones estan dispues-
fas a tomar todas las medidas de presién necesa-
rias.

En el citado comunicado se analizaban indivi-
dualmente cada una de las dos iniciativas de la
Administracién y se decia al respecto lo siguiente
de cada una de ellas:

1.- Protocolo para que los profesores adminis-
tren medicamentos en los colegios ordinarios

El nuevo profocolo que deben seguir los centros
educativos para afender a los alumnos con proble-
mas de salud crénica o situaciones de urgencias,

es un "parche” que no convence a estas tres or-
ganizaciones, que han defendido siempre la ne-
cesidad de una enfermera en los colegios al igual
que estd implantada y reconocida en paises como
Canadd, Estados Unidos, Reino Unido y Francia.

Tampoco convence a los profesores, a los que
obliga a responsabilizarse de la salud de los me-
nores, sin que cuenten con los conocimientos v el
amparo legal para ello. Obviamente, no convence
a las enfermeras, a las que ningunea al no recono-
cer su papel fundamental en la atencién y mejora
de la salud de nifios y jévenes.

Las consellerias de Sanidad y Educacién
han primado el ahorro y los recortes fren-
te a asistencia sanitaria de los nifios de
los colegios de Educacién Especial y de los
usuarios de los centros de salud

Y, por dltimo y no por ello menos importante,
fampoco creemos que convenza a los padres de
los alumnos, ya que no da garantias de una admi-
nistracion correcta de la medicacion.

El responsabilizar a los docentes, por mucho
protocolo que exista, de la asistencia sanitaria a
sus alumnos es equivalente a que las enfermeras
impartan a los nifios ingresados les clase de mate-
mdticas o literatura.

Una buena educacién, o una buena asistencia
sanitaria, deben ser realizadas por un profesional
con la correspondiente carrera universitaria y que
este profesional se dedique a lo que le correspon-
de segin sus estudios. lo demds es simplemente
volver a los parches siempre con la excusa de que
no hay dinero ni financiacion. sla falta de liquidez
de la Comunidad Valenciana no la sabia ya la
Sra. Ménica Olira cuando se manifestaba por la
enfermera escolar anfes de ocupar un cargo en el
Gobierno autonémico?, nos preguntébamos desde

el CECOVA, SATSE y ANPE.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA



Carmen Montén y Vicente Marza tras la reunién con los profesionales de Enfermeria asignados como referentes para el cuidado

de los alumnos con enfermedades crénicas en los 47 Centros de Educacién Especial de la Comunitat

2.- Enfermeras de los centros de salud para
atender los colegios de Educacién Especial

la segunda medida adoptada por las conselle-
rias de Sanidad y Educacién fue que los 47 cen-
fros de Educacién Especial de la Comunidad cuen-
fen con una enfermera para atender a sus 3.080
alumnos, muchos de ellos con patologias severas,
problemas de salud crénicos, enfermedades raras
o discapacidades (epilepsias, pardlisis cerebrales,
problemas psico-motores graves, etc).

Hasta aqui, una medida del todo loable, de
no ser porque no se va a confratar a enfermeras
para este menester, sino que serd una enfermera
de un centro de salud cercano al colegio la que
compatibilice su trabajo diario en el centro de
salud con su nueva funcién en el colegio. En re-

sumen, los mismos recursos humanos pero con el

doble de tareas.

Tiempo insuficiente

SATSE, CECOVA y ANPE también rechazan
esta medida ya que el tiempo de permanencia de
las enfermeras en los centros de Educacion Espe-
cial —solo el 80% de los centros dispondrd de una
enfermera mas de cuatro horas al dio- es fotalmente
insuficiente, puesto que estos nifios continuarén ex-
puestos en la mayor parte del horario escolar a las
complicaciones derivadas de su delicado esfado
de salud.

Igualmente, todo ello supone contar con una
enfermera menos en el centro de salud, teniendo
en cuenta que las plantillas de los mismos estén al

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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limite por la falta de personal.
Para las tres organizaciones,
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los recortes frente a asistencia so-
nitaria de los nifios de los colegios

de Educacion Especial y de los Estimado/a director/a,

usuarios de los centros de salud.

Nos ponemos en contacto con usted para informarle sobre el alcance y las repercusiones

Las actuaciones conjuntas lleva-

del nuevo protocolo para atender a los alumnos con problemas de salud crénica o situaciones de
urgencias aprobado por el Consell, solicitandole que difunda la presente informacion entre el

ron también a enviar una carta a

personal docente de su centro educativo dado el interés e importancia de la misma.

|OS d l reCTOfeS de |OS CO|eg 108 de |O El citado protocolo se ha visto plasmado en la RESOLUCION de 1 de septiembre de 2016, de

Comunidad \/o|encio na exponién- la Conselleria de Educacion, Investigacion, Cultura y Deporte, y de la Conselleria de Sanidad

Universal y Salud Publica, por la cual se dictan instrucciones y orientaciones de atencién sanitaria

doles la situacion.

Frente a estas dos nuevas me-
didas, la verdadera solucién pasa
por implantar la figura de la en-
fermera escolar en los centros edu-
cativos de la Comunidad Valencia-
na, ya sean cenfros ordinarios o
de Educacion Especial.

las funciones de la enfermera
serian dar asistencia inmediata,
realizar el seguimiento de los mi-
les de nifios y nifias con enferme-
dades crénicas (alergias, asma,

especifica en centros educativos para regular la atencidn sanitaria al alumnado con problemas de
salud crénica en horario escolar, la atencién a la urgencia previsible y no previsible, asi como la
administracion de medicamentos y la existencia de botiquines en centros escolares.

Deseamos explicarle las implicaciones que de él se derivan y que les afectan de manera
directa, ya que seran los propios maestros los encargados de administrar los medicamentos a
aquellos nifios que lo precisen durante el horario escolar, asi como también recae sobre el
personal docente la responsabilidad de atender a los escolares cuando se produzca alguna
urgencia de tipo sanitario.

El documento obliga a los docentes a asumir una tarea que no les corresponde, ya que
carecen de los conocimientos, las competencias y la capacidad legal para desempefiarla. La citada
resolucion les responsabiliza de la administracion de medicamentos a los alumnos que lo
necesiten, lo que incluye escolares con diabetes, asma, alergias o epilepsias.

Asimismo, la resolucién deja en manos de los docentes la atencidn sanitaria en caso de
urgencia, pues establece que la persona del centro educativo que esté presente en ese momento
deberd hacerse cargo de la primera actuacién y seguir el procedimiento establecido en el
protocolo.

Sin duda, este acuerdo les obliga a asumir un rol de atencidn sanitaria que corresponde a
profesionales de Enfermeria Escolar y que se suma, ademds, a su carga habitual de trabajo
docente.

Coincidiran con nosotros en que aunque reciban formacién en temas de atencién sanitaria

esta no es una actividad que les corresponda a ustedes a tenor de su preparacion y experiencia,

enfermedades inmuno-deficientes,
. ; pues se pueden generar situaciones en las que no tendrian conocimientos suficientes para saber

fratamientos de céncer, etc y rea-

lizar promocion de la salud, hédbi-

Carta enviada a los directores de los centros educativos firmada por CECOVA,

SATSE y ANPE

tos de vida saludables a edades
habitos
nocivos, etc), toda esta educaciéon

fempranas,  sexualidad,

) o Esto es hacer politica de futuro, y no una politica

haré que disminuyan los embarazos no deseados, , , ,

_ o _ de intenfar quedar bien con la sociedad cuando

la anorexia y la bulimia, el alcoholismo y la droge- - _ _ )

T . lo Unico que se consigue es no satisfacer a nadie.
diccién, ...Pero esto no parece ser imporfante para

la Administracion.

Con esfas politicas de parcheo no solo obten-

dremos un alto nivel de fracaso escolar, sino que, La verdadera solucién pasa por implcmtar

la figura de la enfermera escolar en los
centros educativos de la Comunidad Va-
lenciana, ya sean centros ordinarios o de
Educacién Especial

ademds, tendremos escolares desinformados en
cuestiones que deferminardn su salud en su época
adulta y sus conocimientos para prevenir la enfer
medad vy, por tanto, favorecerdn la disminucion del

gasto sanitario.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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Manifiesto a favor de la presencia de
enfermeras escolares en los centros de

Fducacién Especial

El Grupo de Enfermeria en Salud Escolar del
CECOVA ha elaborado el siguiente manifiesto a
favor de la presencia de enfermeras escolares en

los centros de Educacién Especial. Manifiesto que
choca frontalmente con la iniciativa de Sanidad
y Educacién:

la ley 8,/2008, de 20 de junio, de la Gene-
ralitat Valenciana, de los Derechos de Salud de
Nifios y Adolescentes contempla la obligatoriedad
de la presencia de enfermeras escolares en los
cenfros de Educacién Especial en la Comunidad
Valenciana. El arficulo 10 de la mencionada ley

esfablece que “los centros docentes especificos de

Educacién Especial estardn dotados de personal
de Enfermeria, que dependerdn organicamente del
departamento sanitario correspondiente”.

la ley 10/2014 de 29 diciembre de Salud
de la Comunitat Valenciana en su arficulo 59.8
especifica que “los centros docentes especificos de
Educacion Especial estarén dotados de profesiona-
les de Enfermeria, que dependerdn orgdnicamente
del departamento sanitario correspondiente”.

las necesidades de atencion de salud de los
centros docentes de Educacion Especial son muy
importantes ya que afienden a alumnado con pro-
blemas severos de salud como pardlisis cerebral,
encefalopatias, distrofios musculares, ataxias, en-
fermedades neurodegenerativas, enfermedades
mefabdlicas, aufismo, trastornos generalizados del
desarrollo, sindrome de Down, diversas cromoso-
patias, efcétera.

Se trata de alumnado que precisa unos cuido-
dos profesionales sanitarios continuos, que ahora
no reciben.

Estas necesidades, junto con la pertinencia de
administrar los tratamientos adecuados y el con-
frol de sondas tanto para alimentacion como para
eliminacion, justifican de manera suficiente la per
finencia de implantar profesionales de Enfermeria
Escolar en esfos centros educativos durante todo el
horario escolar.

Una actuacion puntual es completamente insu-
ficiente, ya que no se puede planificar cuando un
alumno sufrird una crisis convulsiva o un portador
de cénula traqueal realizard un tapén mucoso. Sin
embargo, lo que si se puede prever es que la falta
de una afencién sanitaria inmediata puede costar
la vida de ese escolar.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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Fnfermeria

‘echaza el

profocolo de biopeligrosos

El CECOVA vy los Colegios de Enfermeria de

Alicante, Castellén y Valencia han presentado ale-

gaciones al nuevo protocolo de preparacion de
farmacos biopeligrosos. En el escrito, presentado
ante la jefa del Servicio de Prevencion de Riesgos
Laborales, Ange|o Torres, ante el subsecretario de
Sanidad, Ricardo Campos, y ante la directora ge-
neral de Farmacia, Pafricia lacruz, la organizacion
explica por qué se opone a esta guia.

El primero de los motivos es la ausencia de con-
senso en su elaboracién. la guia, realizada para
aumentar la seguridad del proceso de preparacion
de férmacos biopeligrosos en los hospitales de la
Comunidad Valenciana sale a la luz tras varios
requerimientos de la Inspeccién de Trabajo y de-

mandas de enfermeras y organizaciones sindicales
por la ausencia de seguridad en la preparacion de
esfos medicamentos en el Hospital La Fe de Valen-
cia. Pese a ello, la Administracién no ha contado
con el sector de Enfermeria, ni tan solo a nivel de
muestreo, ni ha pedido la colaboracién de los pro-
fesionales que denunciaron en el 2010 los efectos
secundarios de la manipulacién de estos férmacos.

El nuevo profocolo establece que los llamados
medicamentos biopeligrosos se prepararén en el
Servicio de Farmacia, salvo que “por urgencia”,
dicha actividad, se llevard a cabo en las diferentes
unidades hospitalarias con sistemas de proteccién
adecuados. Pero no explica el mofivo de la ur
gencia, que segin fuentes sindicales es dificil de
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conocer porque en caso de parada cardiorrespira-
foria, que es la situaciéon de méxima urgencia, no
se utilizan esfos férmacos.

Amparo Benavent, actual coordinadora del
Grupo de Salud Laboral del CECOVA, fue una de
las enfermeras de La Fe que denuncié la falta de se-
guridad en la preparacién de estos medicamentos.
“Nos ha costado mucho esfuerzo conseguir que el
Servicio de Farmacia prepare estos farmacos y no
entendemos por qué ahora se abre la via para que
la preparacién se vuelva a hacer fuera de las so-
las blancas, con el consiguiente peligro para todos
los profesionales de Enfermeria”. Para Benavent, el
protocolo no da razones que expliquen los motivos
de urgencia, "Ademds, esto obliga a colocar siste-
mas de profeccién adecuados y a formar a miles
de sanitarios, por fanto se frata de una decision
que supone una inversion millonaria y muy arries:
gada que requiere un estudio de riesgos previo”.

¢Qué son y para qué sirven los medicamentos
biopeligrosos?

Segin las lista elaborada por el Instituto Nacio-
nal para la Seguridad Laboral de Estados Unidos
(NIOSH), hay 3 grupos de medicamentos peligro-
$0s.

1. Antineopldsicos. Sustancias que impiden el
desarrollo, crecimiento o proliferacién de células
tumorales malignas. Son los fratamientos que se
aplican en la quimioterapia. Farmacos con efectos
foxicos y cancerigenos.

2. Un segundo grupo al que pertenecen los
farmacos no antineopldsicos que cumplen uno o
mas de los criterios de NIOSH para ser considera-
dos peligrosos, ademds algunos de estos medica-
mentos también pueden suponer un riesgo para la
reproduccion; en esfa lista se encuentran algunos
anticonvulsivos, antivirales, hormonas e inmunode-
presores que se administran fanto en pacientes de
UCI como en el caso de pacientes trasplantados.

Estos tienen potencio|es efectos toxicos, mutdgenos
y cancerigenos.

3. En el tercer grupo se encuentran medicamen-
fos que planfean un riesgo principalmente para
la reproduccién de hombres y mujeres que estan
tratando activamente de concebir y mujeres que
estan embarazadas o amamantando, ya que algu-
nos de esfos medicamentos pueden estar presentes
en la leche materna; en este grupo encontramos
farmacos  biotecnolégicos, hormonas, antipsicéd-
ficos, efc., que son potfencialmente mutagenos, y
que pueden generar anomalias en los fetos de las
madres expuestas a ellos en su entorno laboral.

La lucha de dos enfermeras

Amparo Benavent, Amparo Oriuiio y la planti-
lla de UCI adultos, UCI pedidiricos y Reanimacion
Hospital La Fe inician en 2010 una larga batalla
para que la Fe, el hospital donde trabajaban en
ese momenfo, pusiera fin a la que suponia una
actividad cofidiana en la UCI: la preparacion de
medicamentos biopeligrosos sin medidas de pro-
feccién adecuadas por parte de las enfermeras de
esta unidad. “Una compafiera padecié una der-

matitis como consecuencia de la manipulacion de
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esfa clase de medicaciéon. Aqui empezamos a in-
vestigar y nos dimos cuenta de que este era uno de
los efectos secundarios mas leves que podian dejar
esfos farmacos”, asegura Amparo Benavent.

SegUn un estudio de la asociacién Health Care
Without Harm, basado en entrevistas a 1.500 en-
fermeras que durante afios habian manipulado sin
proteccién estos fratamientos, los dafos que puede
sufrir el organismo por el manejo de estos produc-
fos son numerosos y algunos de ellos, irreversibles.
Ffectos secundarios como migrafias, diabetes, hijos
con defectos congénitos o predisposicion a pade-
cer enfermedades muisculo esqueléticas y cancer.
De hecho, el estudio destaca que los trabajadores
expuestos a estas sustancias tienen un 40% mas de
probabilidades de padecer cancer.

Tras conocer este estudio, las enfermeras trans-
mitieron sus preocupaciones a la Direccion del
hospifal. “Nunca obtuvimos respuesta, asi que nos
dirigimos a la Junta de Personal y a la Inspeccion
de Trabajo que, tras comprobar nuestra denuncia,
le hizo un requerimiento en 2011 al hospital para
que estos medicamentos se prepararan en el Ser-
vicio de Farmacia con la seguridad debida. Ale-
garon que no fenfan cabinas de seguridad biolé-
gica”.

la solucion llegd después de 3 arios de reivin-
dicaciones. En 2014 la Fe estrena 8 cabinas de
alta seguridad y anuncia la fuerte inversion en este
senfido. Pese a ello, solo el 50% de estas salas
blancas  funcionaba  preparando  medicamentos
biopeligrosos. “Preguntamos a Direcciéon y alego-
ron que no tenian personal para poder preparar
mds y volvimos a denunciarlo ante la Inspeccion de
Trabajo”, asegura Benavent.

Ya en 2015 Comisiones Obreras denuncié las
condiciones de manejo de estos farmacos ante la
Fiscalia. El fiscal decidié abrir diligencias al encon-
frar indicios de delito contra la seguridad de los
frabajadores. Ante esta investigacion y los diversos
requerimientos de la Inspeccion, la Direccién de la
Fe tomd la decision de preparar en el Servicio de

Farmacia, en las Cabinas de Seguridad bioldgica,

la mayor parte de estos farmacos.

¢Cémo se encuentra el proceso en la actualidad?

En estos momentos la Fiscalia estudia llamar a
declarar como imputados al ex gerente de la Fe,
Melchor Hoyos, al responsable de Inspeccion y
Riesgos, Joaguin Andani, y a la técnico Carmen
Martinez. Precisamente, esta Ultima es una de las
autoras del controvertido Protocolo por su condi-
cion de responsable técnico de Higiene. Un hecho
que no ha gustado nada a las organizaciones sin-
dicales que inciden en el hecho de que esta técni-
co estd siendo investigada por la exposicion que
han sufrido durante afios los trabajadores del Hos-
pital La Fe de Valencia por manejar unos farmacos
con efectos irreversibles.

"Solo en la Unidad de Reanimacién de la Fe se
han detectado 30 casos de céncer en los Gltimos
5 afios; yo creo que esto es como los casos de en-
fermedades graves respiraforias que generaron el
sindrome Ardistyl en Alcoy, o el amianto en nume-
rosas industrias de Esparfia, enfermedades silentes,
que no ves y por ello no eres consciente de su gran

peligro”, asiente Amparo Benavent.
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EN UNA JORNADA ORGANIZADA POR EL CECOVA

El Colegio de Enfermeria de Valencia ha aco-
gido la jornada la Enfermeria frente a los medica-
mentos peligrosos no citostdticos, organizada por
el CECOVA y que reunié a profesionales y exper-
fos para arrojar luz sobre los riesgos y las medidas
de prevencion en el manejo de medicamentos pe-
ligrosos.

la interesante jornada dej6 patente la preocu-
pacion de la profesion y la grave situacion en la
que tienen que frabajar las enfermeras sin una
legislacién clara sobre los medicamentos que se

Profesionales v expertos reclaman mdas
formacién y medidas de seguridad para
orevenir riesgos en el manejo de
medicamentos peligrosos no citostéticos

incluyen en la rdbrica de “peligrosos” y unas medi-
das colectivas muchas veces precarias.

Fue una tarde de completo repaso al estado
de la cuesfion desde todos los focos de inferés.
la primera en abrir las ponencias fue Amparo Or-
tufio, integrante del Grupo de Salud Laboral del
CECOVA y master en Prevencién de Riesgos Labo-
rales, que con su charla los farmacos peligrosos
y Enfermeria hizo un repaso histérico sobre el uso
de medicamentos peligrosos para el tratamiento de
enfermedades desde la era mesopotamica, y més
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concretamente desde los afios 40 del siglo pasado
cuando se empezé a utilizar el gas mostaza como
terapia frente al cancer. Pero no fue hasta 1979
cuando se realizd un primer estudio especifico so-
bre los riesgos en la preparacion de medicamen-
tos (carcinogenidad, genotoxicidad...) y en 1990
cuando se definié exactamente qué eran los medi-
camentos peligrosos. Ortufio puso el acento en que
la falta de percepcion en el riesgo ha causado la
inconsciencia en su prevencién y en la adopcién
de medidas colectivas, del todo imprescindibles.
Informacion y formacién amplia y especifica, Equi-
pos de Profeccién Individual (EPI) seguros v el Dis-
positivo de Transferencia Cerrada fueron algunas
de las especialmente sefialadas.

A continuaciéon la doctora Guillermina  Font,
catedrdtica de Toxicologia del Departamento de
Medicina Preventiva y Salud Publica, Ciencias de
la Alimentacién, Toxicologia y Medicina legal de
la Universitat de Valéncia, se centré en los procesos
de los farmacos peligrosos, su absorcién, distribu-
cion, acumulacion y eliminacion “para dimensio-
nar el problema sin sobredimensionarlo” tal y como
inicio su charla. En un recorrido por las fases de
riesgo y los procesos asociados a los téxicos —asi
se debe considerar a los medicamentos peligrosos.
En este sentido destacd como via mds importante
de transito la inhalatoria seguida de la dérmica y
sefiald que conociendo estos procesos se puede
mejorar la prevencion.

Por su parfe Francisco Morales, presidente del
Instituto Médico Valenciano y Catedrdtico de Far-
macologia, dedico su ponencia a clarificar la evo-
luacién correcta de los riesgos, ya que esa, dijo,
es la mejor arma para minimizarlos, pues la lista de
medicamentos peligrosos es larguisima e inconclu-
sa, asf como también sus efectos. Como punto de
arranque sefialé que la relacion entre probabilidad
y azar en el uso de esfos farmacos y el consiguien-
fe grado de incertidumbre al que nos enfrenfamos
condiciona nuestra percepcion del riesgo y la has-
ta ahora insuficiente prevencién. El riesgo cero no

existe pero hay que calibrar en el grado de riesgo
aceptable con una adecuada gestién de los mis-
mos mediante el andlisis, la deteccién, la toma de
medidas preventivas —especialmente colectivas- y
la comunicacion.

En este sentido mostro la insuficiente ufilidad de
los listados del Ministerio de Trabajo y de la IARC
al incluir una relaciéon tan larga de medicamentos
peligrosos que resulta inservible.

Al doctor Morales le sigui6 a fravés de una in-
fervencion en video desde la Universidad de Geor-
gia (Estados Unidos) Martha Polovich, Assistant
Professor & Director, que compartié la manera de
gestionar la problemdtica de los medicamentos pe-
ligrosos en Estados Unidos. Polovich puso el énfasis
fambién en la formacién continua, la informacion y
la claridad de los listados y normativas por parte
de la Administracion concluyendo que la preven-
cion del riesgo en el manejo de medicamentos
peligrosos va més alla de las unidades de quimio-
ferapia y oncologia.

Con toda la informacién reunida de cada po-
nente la intervencion de Amparo Benavent, coordi-
nadora del grupo de trabajo de Salud Laboral de
CECOVA vy especialista en Enfermeria del Trabajo,
sirvié perfectamente como conclusion, haciendo un
inventario de medidas de prevencién de riesgos
laborales para evitar la exposicién a los férmacos
peligrosos que finalmente y de manera potencial
pueden ser todos.

En ella hizo una comparacién entre las medidas
incluidas en el Protocolo de la Conselleria de Sa-
nidad Manipulacién de Medicamentos Peligro-
sos Fuera de las Unidades de Farmacia y que
afirmé son claramente insuficientes, incidiendo en
el uso de la campana exiractora, las medidas de
proteccion colectiva, la formacion —seria, amplia,
a fondo y no en forma de pequefias sesiones:, el
adiestramiento en cierfos profocolos y la apuesta
clara por la preparacion de todos los medicamen-
tos en las dreas de Farmacologia y no solamente
los citostdticos.
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Postura del CECOVA ante la manipulacién

de medicamentos peligrosos
DEBEN PREPARARSE en las unidades de Farmacia salvo en dos casos

concretos

El Consejo de Enfermeria de
la Comunidad Valenciana (CE-
COVA| quiere informar sobre la
postura que mantiene en relacion
al Procedimiento de Manipula-
cién de Medicamentos Peligro-
sos fuera de las Unidades de
Farmacia, anfe el que la Organi-
zacion Colegial ya ha mostrado
su rechazo y exigido su revisién
o refirada.

Dicho procedimiento permite,
en la practica, ordenar la prepa-
racién de medicamentos biope-
ligrosos en cualquier sala de un
hospital simplemente invocando
razones de urgencia, aunque el procedimiento no
define qué es una urgencia. Para el CECOVA, “es-
tos medicamentos deben prepararse en las unida-
des de Farmacia no exponiendo a Enfermeria a
riesgos innecesarios”.

la Conselleria admite que la preparacién de
dichos farmacos debe llevarse a cabo en los uni-
dades de Farmacia pero se escuda en que, ‘la
realidad es que en algunos casos, y en algunas
situaciones de urgencia, en las que la vida de un
paciente puede peligrar y no hay respuesta del
paciente a alternativas terapéuticas menos peligro-
sas o estas no existen, esta preparacion se lleva o
cabo en unidades distintas de la Farmacia, como
UCI, Neurologia o Urgencias, por personal de En-
fermeria”.

Por fanto te informamos de que Unicamente de-
berias preparar fales medicamentos cuando se den

estas dos circunstancias:

- que de modo objetivo peligre la vida del
paciente.

- que no exista alfernativa terapéutica menos
peligrosa.

Por ello, el CECOVA aconseja a los delega-
dos de prevencién o a aquellas personas que ejer-
zan responsabilidades directivas, sin perjuicio de
las acciones de CECOVA, que de modo expreso
"pongan de manifiesto estas circunstancias ante el
correspondiente comité o la direccién de su hospi-

n

fal”. Y, en cualquier caso, recomienda que infor-
men a la supervision de su sala.

Por dltimo, anima a los afectados por dicho pro-
cedimiento y a quienes verifiquen que los requisitos
del mismo no se cumplen a que informen al CE-
COVA a través de este email: biopeligrososcv@

gmail.com.
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Peticion de retirada del protocolo de
biopeligrosos por el alto riesgo de
exposicién para miles de entermeras

cién de Productos Farmacéuticos para

14 EL MUNDO. SABADO I3 DE AGOSTO DE 2016

ALICANTE ‘ POLITICA

frasladarles su preocupacion por el do-

cumento y exigir la refirada del mismo
cientes», segiin Avila, quien afir- .,
1 1o ¢ ti

mé g ) prtcal contne o la parte que supone la preparacion
conceptos interpretables no solo
para habilitar con caracter gene- . - .
aimmenesiels  de la medicacién [considerada como
«Parece», continuo el responsa-
ble e enfermeria que la orienta- , ..
Sl 1 i e g o cancerigena) fuera de los servicios de
servicios de prevencion «en lugar
de resolver el problema se centra

& h: de it N
Gé cobertura s una prictics . Farmacia.
nunciada por los trabajadores en
los medios, la Inspeccmn de Tra-

la Organizacion Colegial de En-

ros -
RSINDICAL
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protocolo  documento de biopeligrosos para
queha  manifestar su disconformidad
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Hospital La Fe deja constancia de

EI CECOVA y Simap-Intersindical presentan alegaciones porque ven el texto inadecuado uese preparan odos os e tri ng IdO de med icamentos ufi | iza b|es en

vicio de Farmacia. Y anadieron

VICENTE rados como tipo de sust imicas, exi-  urgencia. Se cuestionaba ade-  que poner en marcha el procedi-

Elintento de dar una solucion se I presidente del Consejo de ge una evaluacion de riesgos pre-  mas que no hay una tabla de me- miento supone dotar a todas las d H H d ]f 4

haconvertido n un problema. _Enfermeri e Comunidad Vo via no eiste constancia do qu._ diamenios queengan na alr. saias  undades de faComuri- Caso ae urgencia, ni aerine que es una
Para evita efectos contra la lenc’ a (CECOVA), José Anto- se haya desarrollado». nativa con menor riesgo o no bio-  dad Valenciana tanto de atencion

salud upone la preparacién  nio Avila, valors ayer negativa- pelgross especializada como en atencion

. , , .
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do una guia que establece una se-  vicios de Prevencion e la Conse-  CECOVA presento ayer un escri-  de biopeligrosos de la Conselleria  vidual, sistemas cerrados, asi co-

i d recomendacionesy proto- e d Sanidad,Segin Avia e o d legaciones contra e proo- s baa e que 1o const unestu- o realzacicn de obras para . f

colos de actuacion para los traba-  documento, que lleva como titulo  colo de biopeligrosos ante la jefa dio de costes  eficiencia ni que  adaptar el lugar de trabajo a la ( E( O—
Jadores delos hosptales piblicos  Protocolo de Manipulacion de de Servicio de Provencion de 56 haya verificado s 6o més efi.  praparacion de 1os medicamentos €adao sin haber coniaao con e

e Comunidad Valenciana. Sin  Medicamentos Peligrosos Fuora  Riesgos Laborales, Angela To.  clente, baratoy seguro inverti en  pelgrosos fuera del servicio de

embargo, lejos de contentar a los e las Unidades de Farmacia, «se rres, ante el subsecretario de Sa-  modernizar y dotar los servicios adems de formar a . P . ’
afectados, ha generado un gran  ha publicado sin haber contado  nidad, Ricardo Campos, y ante la ~ de farmacia. i dores en la mani- y SIN haper necno pO rtl Cl pe a nin g un
malestar entre el sector enferme- isiquierase ha  direcora general de Farmacia, «Tenemos laintuicién de que  pulaci s medicamentos.

1oy entre los sindicatos. omo grupo e Patricia Lacruz, en el que detalla  esta opcidn es ms barata,y s las
debe recordar que la Fisca- ri

« supone un cos-
bajad la guia de Sanidad fras de tudi ha  te bablement i 1
Vi nicio dligencias por la de- feciado dela  hay indicadoresde précicascal. reaisado o conirmara, asde- aiéi‘;’é‘;’i‘iié‘ﬁé,ﬁ; quealean- traba |odor directamente afectado de las

nuncia presentada por los traba-  enfermeria» de o Ucl delaFe ficables como de riesgo» ni exis- ~cisiones de la Conselleria seria  zarian los centenares de millones

jadores de La Fe por la constan-  y/o el Clinico. te cuns lista que dentifiue un  extremadamente grave ya que o millones de euos para contro- ;.

te exposicidn que suirian ante _ El responsable autongmico de . catilogo restingido de medica-  supondria ms gasto, menor ff larun m sesgo g en la actualidad U C | d e |O Fe \/ e | C | inico
lificados de  los enf 6 que, pe-  mentos utilizables por razon de  ciencia, poniendo en peligro a la dicaron en SIMAP- .

biopeligrosos, farmacos conside- se a que la regulacion sobre este  urgencia ni se define que esuna  enfermeria y a los propios pa- INTERSINDICAL,

Ofro de los argumentos en contra del
Evitar que miles de profesionales se expongan profocolo se refiere a la ausencia de

. o . una tabla de medicamentos que fengan una alter-
a medicamentos biopeligrosos cada dia. Ese es

el objetivo que persigue el Consejo de Enfermeria nativa con menor riesgo o no biopeligrosa. Tampo-
de la Comunidad Valenciana (CECOVA| y que no

se ve cumplido en el Protocolo de Manipulacion

co existe un estudio de costes.

Aunque el encuentro fue “cordial”, los respon-
sables del departamento autonémico de Sanidad
de Medicamentos Peligrosos Fuera de las Unido- .

aseguraron que no se plantean la refirada del pro-
des de Farmacia redactado por la Conselleria de
Sanidad. Por eso, el presidente de CECOVA, José

Antonio Avila, y la responsable del Grupo de Tro-

focolo, que establece recomendaciones para los
frabajadores de los hospitales publicos autonomi-
cas, ni fampoco su suspension. La jefa del Servicio
bajo de Salud Laboral, Amparo Benavent, se han de Prevencion de Riesgos Laborales defendié que
reunido con la directora general de la Alta Inspec- el procedimiento supone una manera de evitar la
cion Sanifaria, la jefa del Servicio de Prevencion exposicion mientras se dotaba a los servicios de
Riesgos Laborales v el jefe del Servicio de Ordenc- Farmacia de las instalaciones adecuadas.
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El CECOVA lamenta que no se incorpore a
enfermeras a los equipos de valoracién de la
dependencia y denunciard si se favorece el

INnfrusismo

MONICA OILTRA da largas a la presencia de las enfermeras en estos equipos

TOLUTAR LA DEP‘FNO[‘\IC A

Imagen de un curso de valoracion de dependientes

"A la larga”. Ese es el plazo que la consellera
de Igualdad y Politicas Inclusivas de la Generalitat
Valenciana, Ménica Oltra, dio durante la presen-
facién del nuevo decrefo de reconocimiento de
dependencia del Consell para que los equipos de
los ayuntamientos que realizan la valoracién de las
personas dependientes sean multidisciplinares. Si
ello quiere decir que en la valoracién de los aspec-
fos sanifarios de las personas en esta situacién no
va a haber profesionales de Enfermeria el Consejo
de Enfermeria de la Comunidad Valenciana anali-
zard la situacién por si procediese denunciar a la
Conselleria por favorecer el intrusismo.

"la idea es que a la larga se puedan confeccio-
nar equipos multidisciplinares en los ayuntamien-
tos”. Estas fueron las palabras textuales de Ménica

Olira al ser preguntada por la presencia de las
enfermeras en los equipos de valoracién de la de-
pendencia.

"En cualquier caso —puntualizé- el personal sa-
nitario si que tiene un sitio porque se ha ampliado
a los hospitales, a las unidades de Salud Mental
y a las prisiones, donde obviamente hay personal
sanitario y también hay personal social”.

Desde la Organizacién Colegial de Enfermeria
de la Comunidad Valenciana volvemos a insistir en
que no estamos en confra de la presencia de ofros
profesionales en los equipos de valoracion de la
dependencia, toda vez que estos deben ser, efec-
fivamente, multidisciplinares. Pero de lo que si que
estfamos totalmente en contra es de que se excluya
a los profesionales de Enfermeria de ellos y de que
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la valoracion sanitaria la hagan profesionales
que no esfdn capacitados para ello.

No hay que olvidar que estamos hablando
de evaluar las necesidades y cuidados bésicos
de la vida y nadie mejor que la profesién de
Enfermeria, a la que la LOPS confiere la evaluo-
cion y prestacion de los mismos orientados a la
promocién, mantenimiento y recuperacion de
la salud, asi como a la prevencién de enferme-
dades y discapacidades, para esfar implicados
en estos procesos de la dependencia. Ademds,
hay que tener en cuenta que los perfiles de las
enfermeras especialistas en Enfermeria Geridtri-
ca y en Enfermeria Familiar y Comunitaria eng-
loban la atencién de un elevado porcentaje de
personas en situacién de dependencia.

Como ya hemos indicado en anteriores oca-
siones el hecho de no confar con enfermeras en
esfos equipos denota un fotal desconocimiento
o falta de voluntad de que las enfermeras ejer-
zan el papel que les oforgan tanfo la ley de Or
denacién de las Profesiones Sanitarias (LOPS)
como la propia Ley de Dependencia.

Las enfermeras son un referente fundamen-
fal en lo atencién sociosanitaria, que, a su
vez, es un factor esfratégico para la sosteni-
bilidad del sistema sanitario. “El papel de
las enfermeras deberd ser reforzado para que
pueda contribuir a dar respuestas eficaces en
los cuidados de larga duracién generados por
fendmenos como la cronicidad, en las diferen-
fes efapas de la vida, el envejecimiento de la
poblacion y la pérdida de autonomia perso-
nal aportando su experiencia en la gestion de
casos, en el trabajo en equipos multidiscipli-
nares, en la hospitalizacion de media vy larga
estancia y afencion domiciliaria, siendo esta
una vision necesaria en el cambio de modelo
asistencial”, tal y como contempla el Pacto de
Coordinacion Sociosanitaria del Ministerio de
Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad firma-

do en abril de 2013.

LLUEVE SOBRE MOJADO

Esta no ha sido la Unica ocasién en la que lo
Organizacién Colegial de Enfermeria de la Comu-
nidad Valenciana denuncié el trato dado a la pro-
fesion enfermera en el dmbito de la dependencia.
De hecho ya se hizo alertando del ninguneo a la
profesion cuando la Conselleria de Igualdad y Po-
liticas Inclusivas anuncié a bombo y platillo que la
Comunidad Valenciana contard el préximo afio con
290 profesionales para la valoracion de la depen-
dencia gracias a los cursos de formacién que ya
ha comenzado a impartir a los frabajodores de los
servicios sociales municipales.

Su obijefivo es crear una red de profesionales que
confiera a los ayuntamientos la potestad para la va-
loracién vy framitacion de los expedientes de perso-
nas en situacién de dependencia, un nuevo modelo
que ya ha comenzado a implantarse en Alicante
y que incluye a trabajadores sociales, terapeutas,
psicdlogos y médicos. Pero, de nuevo, ni rastro de
las enfermeras. Por eso, el CECOVA denuncié este
ninguneo al que la Generalitat Valenciana vuelve a
somefer a nuestros profesionales al ignorarlos en los
procesos de framitacion y valoracion de las solicitu-
des de dependencia. "3Qué han hecho las enfer-
meras para recibir semejante desprecio y ninguneo
por parte del Consell2”, nos preguntamos desde la
Organizacién Colegial de Enfermeria de la Comuni-
dad Valenciana.

Tras el anuncio de la formacion de estos 290
nuevos profesionales, el CECOVA quiere demandar,
como lo viene haciendo desde la entrada en vigor
de la ley de Dependencia, que los profesionales de
Enfermeria estén presentes en los equipos de valora-
cion de las personas en situacion de dependencia,
ya que son los profesionales sanitarios idéneos para
valorar las principales necesidades y cuidados de
una persona dependiente y, posteriormente, esfable-
cer la correspondiente propuesta de plan de aten-
cion de modo que no se necesite la intervencion de
un técnico.
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Lla Conselleria de Igualdad sesga lo
interpretacion del Sindic de Greuges sobre

la valoracion de la dependencio
OBVIA QUE LIMITA Y EXCLUYE A ENFERMERIA impidiendo un enfoque

multiprofesional de los equipos encargados de ella

‘_
)

Formacién insuficiente. Falta de profesionales

La N

en el equipo multidisciplinar. Limitacion y exclusion
de las enfermeras, médicos, psicdlogos, terapeu-
fas ocupacionales y fisioterapeutas del proceso
de valoracion de la dependencia. Son algunas
de las deficiencias que el Sindic de Greuges ha
hecho publicas en un informe fras una queja de
oficio que abrié en abril. Se frata de una exten-
sa resolucion en la que desgrana una tras ofra las
dificuliades que presenta la valoracion desde los
Servicios Sociales de los ayuntamientos. Solo en la
contextualizacion inicial del informe, la Sindicatu-
ra admite que “resulta indiscutible el beneficio que
supondria” que dicha labor se realizara desde los
servicios municipales, por su proximidad y conoci-
miento cercano de las necesidades de la ciudada-
nia”. A partir de ahf expone todos los problemas y
recomendaciones al Consell.

Pese a ello, la Conselleria de Igualdad dirigida
por Ménica Oltra ha celebrado que la Sindicatura
comparta que sean los Servicios Sociales munici-

pales los que realizan las valoraciones, obviando
asi todas las deficiencias recogidas en la resolu-
cion y haciendo una burda manipulacion de la
realidad. El documento alerta de que el nimero de
solicitudes atendidas con el programa piloto del
Consell en la provincia de Alicante resulta deso-
lador vy resalta la preocupacién y dudas existentes
en los consistorios. Ademds, sefiala que la demora
mas significativa se registra en la resolucién del
Programa Individual de Atencién, es decir, en la
asignacion de las prestaciones de un presupuesto.

Ademds, la resolucion del Sindic da la razén a
la reivindicacion del CECOVA de que las enferme-
ras estén presentes en los equipos de valoracion de
las personas en situacién de dependencia.

"la amplitud e integralidad de las funciones
afribuidas a los profesionales valoradores de la
dependencia hace recomendable (aunque no se
exige normativamente] la multiprofesionalidad de
la composicion de los equipos. De hecho la pro-
pia norma lo reconoce al establecer como requisito
de acceso preferente que los profesionales evalua-
dores fengan fitulacién de Medicina, Psicologia,
Terapia Ocupacional, Enfermeria, Fisioferapia y
Trabajo Social”, recoge la resolucion del Sindic.

Entre las recomendaciones del Sindic destaca
la de que “adopte las medidas oportunas para
asegurar el cardcter multiprofesional de los equi-
pos de valoracion constituidos por los servicios de
atencion a la dependencia de los ayuntamientos,
mas alld de su limitacion actual al tnico Organo
de Valoracién de la Conselleria de Igualdad”.
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las becas de prdcticas profesionales no deben

ser un sustituto de puestos de trabajo necesarios
ASI LO PIDIO EL CECOVA tras la publicacién de las bases que regulan

su concesion en la Direccidon General de Salud Pioblica

la Conselleria de Sani-
dad Universal y Salud Po-
blica ha publicado la Or-
den 4/2016, por la que

se aprueban las bases que » Las

SANIDAD

necesarios

regulan o concesion de
becas para la realizacién .
de prdcticas profesionales
en actividades relaciona-
das con el ejercicio de la e vAENGA 1 A0, 2010 e
salud publica en la Direc-

cion General de Salud Publica y centros depen-
dientes de la misma. A estas becas pueden optar
enfermeras, enfre ofros profesionales sanitarios,
que cumplan los requisitos de dicha orden.

Desde el CECOVA y los Colegios de Enfermeria
de Alicante, Castellén y Valencia, se considera que
esfas becas pueden beneficiar a aquellas enferme-
ras que actualmente se encuentren en situacion de
desempleo y pueden desarrollar unas précticas
profesionales.

Pero al mismo tiempo, debemos manifestar que,
en algunas ocasiones, las Administraciones Publi-
cas y/o las empresas privadas han utilizado estas
becas como una forma de frabajo en precario,
donde el profesional ha desarrollado actividades
profesionales que hubiese podido hacer un trabo-
jador, de no haber existido dicha beca a cambio
de una retribucion minima y unas condiciones pre-
carias. Deseamos y esperamos que estas becas
de précticas profesionales de las que informamos,
sean fieles al objefo de las mismas y no sustitutivas
de puestos de frabajo necesarios.

Cecova exige a Sanidad que las becas de prélg:tlcas en
enfermeria no reemplacen puestos de trabajo

ili 2 e abajo en precario
administraciones publicas o las empresas privadas han utilizado estas becas como una forma de trabajo en p

La ’enfermerfa valenciana, en contra de que las becas de
practicas sustituyan puestos de trabajo

Por ofro lado, llama la atencién sobremanera
que, para opfar a estas becas, la Conselleria de
Sanidad Universal y Salud Publica establezca un
baremo completo y plausible donde se valoran
multiples aspectos y variados como la formacién o
el expediente académico vy, sin embargo, el bare-
mo de la Bolsa de Trabajo de la propia Conselleria
es raquitico en cuanto a las cuestiones a valorar,
pues no se tienen en cuenta aspectos tan relevantes
como puede ser la formacién, a modo de ejemplo.

A estas plazas pueden optar las enfermeras con
alguna especialidad de Enfermeria entre ofros pro-
fesionales sanitarios con una edad méxima de 35
afos y siempre que no hayan transcurrido mas de
cinco afios desde la finalizacion de los estudios
requeridos para poder solicitar estas becas. Las
prdacticas tienen un periodo de duracién maximo
de 12 meses y un horario maximo de 30 horas se-
manales y estaran dotadas con 1.000 euros brufos
mensuales.

Mds informacion.
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El Real Decreto de prescripcion enfermera
sembré de dudas el inicio de la campaia

de vacunacion de la gripe
ESTE TIPO DE SITUACIONES hacen necesario que se modifique la norma

aprobada hace un afo

El inicio de la camparia de vacu-
nacién antigripal 20162017 _4
estovo marcado por las du- & |
das. El responsable de la
incertidumbre fue el Real
Decreto de prescripcion
enfermera  aprobado
hace un afio a conse-
cuencia del cual pla-
neaba lo duda sobre
nuestros  profesionales
sobre la posibilidad de
vacunar sin la correspon-
diente indicacién médica.
la aplicacion de dicha nor-
ma, la falta de consignas claras
sobre cémo actuar hasta el dltimo mo-
mento y la disparidad de criterios creados
por el Real Decrefo vy las directrices de la Conselle-
ria de Sanidad aderezaron una situacion que llevéd
al Colegio Oficial de Enfermeros de Castellén a
presentar incluso un escrito anfe la Fiscalia para
que diera luz al asunto.

Es el articulo 3 de la citada norma el que gene-
16 fodas esfas dudas. Dicho punfo esfablece que
para que las enfermeras ufilicen, usen o indiquen
un férmaco sujeto a prescripciéon es necesario
que el facultativo haya determinado previamente
el diagndstico, prescripcion, profocolo o guia de
practica clinica y asistencia a seguir. El Real De-
creto 954/2015 exige diagndstico y prescripcion
en cada caso para la administracion del medico-

mento sujefo a prescripcion médica.
Antes de la entrada en vigor de
esfa norma las enfermeras lle-
vaban a cabo con cierfa
autonomia las diferentes
actuaciones en cuanto
a los medicamentos
sujetos a prescripcion
médica, desde dispen-
sar algunos férmacos
y administrar vacunas
hasta hacer curas. Sin
embargo, esfe Real De-
crefo, cuyo confenido fue
aprobado “in extremis” y sin
confar con la parte afectada,
paralizé estas situaciones y “generd
un limbo y un desamparo total”.

Desde la aprobacién de la norma el CECOVA
ha mostrado su rechazo a la misma. la Organiza-
cion Colegial defiende que las enfermeras deben
fener aufonomia prescriptora en el dmbito de los
cuidados al mismo nivel que la tienen los podélo-
gos en su campo competencial. Solo asi podrdn
desarrollar su frabajo clinico con totales garantias
y aufonomia, con garantias de seguridad para los
pacientes y con una total autorealizacion profesio-
nal.

Las razones en contra del Real Decreto son con-
tundentes. Primero porque se genera una sobrecar-
ga en el sistema sanitario. En segundo lugar, se
desprende un enorme menosprecio hacia las enfer-

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFE

RMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA



BOLETIN CECOVA

meras, ya que no se recoge la realidad académica
ni laboral de la profesién en cuanto al manejo de
medicamentos y producfos sanitarios en clara dis-
criminaciéon respecto de los podélogos. En fercer
lugar, se sigue relegando a la profesién enfermera
a mera disciplina auxiliar y subalterna de la profe-
sién médica al anular su autonomia profesional no
teniendo en cuenta el abordaje que se debe llevar
a cabo en el nuevo contexto sociosanitario actual.

lo cierfo es que el Real Decrefo ha generado
una incertidumbre tfotal y una alarma social sobre
como debian actuar las enfermeras a la hora de
vacunar. En septiembre el Consejo de Enfermeria
de la Comunidad solicité al departamento dirigido
por Carmen Montén que aclarara las consignas
a seguir. La Conselleria, como respuesta a dicha
peticion, envié una nota aclaratoria en la que en-
tendia que la orden de la autoridad sanitaria suple
dicho diagnéstico y prescripcion en cada caso. Las
enfermeras deben confirmar antes de administrar la
vacuna en cada persona que se cumple con algu-
nos de los criterios que dan lugar a la indicacion
de la vacuna vy si no estd suficientemente acredita-
da la situacion patolégica del paciente, es cuando
debe valorar la situacién el personal facultativo del
cenfro sanitario correspondiente.

Ante la Fiscalia

Sin embargo, ante la disparidad de
opiniones mostrada desde los diferen-
fes sectores en relacion a la aplicacion
del Real Decreto de prescripcion en-
fermera, el Colegio de Enfermeros de
Castellon decidié presentar ante la Fis-
calia la documentacion pertinente para
incoar diligencias de investigacién y
evitar asf darios a esfe colectivo sanita-
rio. Y todo ello a las puertas del inicio
de la camparia de vacunacion antigri-
pal. Para el colegio casfellonense, el
cumplimiento de la legalidad vigente y
las rdenes de la Conselleria de Sani-

dad “pueden llegar a ser contradictorias en casos
concretos vy, en su caso, se pueden llegar a produ-
cir lesiones a las personas o dafios para la integri-
dad fisica, al administrar vacunas sin intervencién
facultativa de diagnéstico y prescripcion individua-
lizada". El Colegio exigié que, en caso de que se
dieran esfas dificultades, en ningin caso se hiciera
responsable a las enfermeras que hubieran actuo-
do en acatamiento de las érdenes dictadas por la
Conselleria de Sanidad.

Tres dias después de dirigirse a la Fiscalia Pro-
vincial de Castellén, el Ministerio Fiscal emitié un
decreto en el que tranquilizaba a los profesionales
de la Enfermeria al considerar que “no revisten los
hechos denunciados caracteres de infraccién pe-
nal”, y archivaba las diligencias presentadas.

Ademds, la Fiscalia Provincial de Castellén afa-
dia en este documento que “no cabe iniciar una in-
vestigacion sobre un hipotético darfio temido de un
futurible absolutamente incierto e inconcreto sobre
la salud de las personas o los dafios que las mis-
mas pudieran causarse, ni tampoco por la eventual
responsabilidad de los profesionales sanitarios”.

Con la campaia de vacunacién de la gripe ya
a pleno funcionamiento, las enfermeras cumplen
los dictémenes establecidos por Sanidad, que que-

dan afirmados por el escrito de la Fiscalia.
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Uno de los objetivos de la asociacién que preside
es la profesionalizacién de los directivos de Enfer-
meria, ;cémo cree que se puede conseguir?

Sin duda, uno de los objefivos prioritarios de la
Asociacion Nacional de Directivos de Enfermeria
(ANDE) es el de la profesionalizacién de los directi-
vos de la salud, especialmente de los directivos de
Enfermeria. Es un objetivo dificil de alcanzar pero
son muchas las lineas en las que se puede trabajar
y en las que venimos frabajando para progresar en
SuU consecucion.

la profesionalizacion es una constante en todas
nuestras actividades, es un eje frasversal en nues-
fra publicacién  cientifica “TESELA.  liderazgo 'y
Gestion”, es uno de los fundamentos de la recien-
temente creada Red de conocimiento “REDANDE”,
y esfd presente de forma permanente en los debo-
fes, reflexiones y conclusiones de todos nuestros
encuentros cientificos. También hemos promovido y
participado junfo con ofras sociedades y enfidades
en diversos manifiestos, documentos y estudios que
permiten concienciar y avanzar en la imprescindible
profesionalizacién de los directivos de la salud. En
esfe senfido, podemos citar dos ejemplos recientes:
la colaboracién con SEDISA en su Informe sobre la
Profesionalizacién de los Directivos de la salud, o la
participacion junto con el CECOVA en el documen-
to Estudio Delphi para identificar las competencias
que debe tener el directivo de Enfermeria.

En Gltima instancia, se trata de crear un estado
de opinién, de concienciar a politicos, sindicatos,
profesionales y ciudadanos sobre las ventajas que
una gestion profesionalizada tendria para el sistema
sanitario. la profesionalizacién de la gestién sanito-
ria es una necesidad urgente para la sociedad.

iCree que la enfermera gestora tiene suficiente
visibilidad en nuestro pais si la comparamos con
otros profesionales?

la respuesta es sencilla y evidente, no, a pesar
de que las enfermeras hemos venido demostrando
a lo largo del desarrollo de las organizaciones sani-

farias que, ademds de asumir responsable y conse-
cuentemente la actividad asistencial, somos buenas
gesforas y estamos plenamente capacitadas para
asumir responsabilidades directivas en todos los ni-
veles.

¢Qué elementos faltan para que la sociedad perci-
ba el trabajo de gestién de Enfermeria?

Desde mi punto de vista, tiene que ver con varios
factores. Muchas autoras han hablado brillantemen-
te de la invisibilidad de las enfermeras, esta invisi-
bilidad también alcanza a nuestra participacion en
los puestos de gestidn en el ambito de los cuidados,
asi como en la planificacién y organizacién de los
servicios sanifarios, donde la presencia enfermera
es tan escasa.

Muchos aspectos de la asistencia sanitaria estan
sufriendo profundos cambios. Como parte de estos
cambios, el papel de las enfermeras es ahora mas
imporfante que nunca fanto para el desarrollo de
nuevas funciones y responsabilidades como para
liderar la trasformacion de los servicios y organizo-
ciones, por lo que se hace necesario un mayor em-
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poderamiento profesional, no es suficiente reclamar
que los demds nos den el protagonismo y el recono-
cimiento que nuestra aportacion al sistema requiere,
es necesario dar un paso adelante, asumir nuestro
liderazgo y demostrar que las enfermeras estamos
capacitadas para ocupar cualquier cargo de ges-
fion, donde nuestra toma de decisiones debe estar
basada en la evidencia; es imprescindible dejar de
centrar las decisiones en opiniones y empezar a ha-
blar a partir de proyectos consolidados con resulio-
dos, desechando yo creo, yo opino, yo pienso...
En este dmbito de los resultados, debemos re-
conocer que las enfermeras en general no estamos
acostumbradas a hablar en términos econdémicos y
ahora mds que nunca es imprescindible profundizar

en la investigacion de los costes anadidos derivados

de temas fan fundamentales como la “inseguridad
clinica”... y de las posibilidades de demostrar el
ahorro que supone un uso mas racional de los recur
sos, el redisefio de muchas intervenciones, la selec-
cion del material adecuado. ..

A su juicio, ¢cudles deben ser las cualidades de un
directivo de Enfermeria?

las enfermeras, al igual que cualquier ofro pro-
fesional sanitario, son plenamente competentes y
estén preparadas para asumir responsabilidades
gesforas y direcciones empresariales de cualquier
nivel. No solo en aquellas organizaciones sanitarias
cuyo componente de cuidados enfermeros es funda-
mental sino en cualquier organizacién o empresa
cuyo producto o servicio esté vinculado a la mejora
de lo calidad de vida de las personas tanto sanas
como enfermas. la enfermera es la profesional co-
pacitada para cuidar de la salud de las personas
en cualquiera de las circunstancias en las que estas
se encuentren. Lla competencia y la responsabilidad
que las organizaciones sanifarias les asignen como
profesionales sanitarios deben ser equilibradas, jus-
fas, proporcionadas a su formacién y acordes con
las demandas sanitarias y sociales de la poblacion
a la que atienden en su contexto socio-cultural.

Si bajamos a lo concreto, es obligado mencic-
nar de nuevo al Estudio Delphi para identificar las
competencias que debe tener el directivo de Enfer-
meria. En él, frenfe a competencios relacionadas
con la gestién clinica, investigacion y toma de de-
cisiones. .., los profesionales valoran especialmente
las competencias relacionadas con una actitud posi-
fiva hacia los pacientes, relacion de honestidad con
la organizacién vy el conjunto de profesionales, asi
como ejercer la funcién directiva con criferio propio
pero escuchando los puntos de vista del equipo. Se
frafa de compefencias centradas en la gesfion de
personas, ya sean pacientes o personas que estdn
bajo la direccion del gestor de Enfermeria. En este
caso, subrayando la exigencia al directivo de Enfer-
meria de un comportamiento ético, lo que implica
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responsabilidad, fomar decisiones imparciales, vy
lealtad con la instfitucion y con los profesionales con
quienes trabaja y comparte objefivos asisfenciales.
Considero que este estudio marca muy claramen-
te el perfil que verdaderamente pueda ejercer un
liderazgo positivo en todo el proceso asistencial,
resaliando la necesidad de modificar los roles di-
recfivos, apostando por gestores “facilitadores” con
capacidad de ejercer el liderazgo en los cuidados.

iCree que las enfermeras estén preparadas para
liderar la gestién de los cuidados en las organiza-
ciones sanitarias?

No solamente para liderar le gestién de cuido-
dos. Nunca en la Hisforia las enfermeras espaiolas
han estado mejor formadas y motivadas que en este
momento para desemperiar cualquier puesto de ges-
fién en el sistema sanitario. Existe un gran nimero de
enfermeras que frabajan infensamente en innovar y
comunicar cientificamente la necesidad del cuidado
enfermero en relacién con la mejora de la calidad
de vida, resaltando la identidad enfermera, desto-
cando aquello que, si no lo ofertan las enfermeras,
se le priva a la poblacion. Tenemos excelentes doc-
foras, tenemos excelentes gestoras, podemos ofrecer
la garantia de la calidad técnica, cientifica y humao-
na de muchas enfermeras que, en el dia a dia, estan
prestando una atencién de salud excelente.

¢Qué aporta la gestién enfermera a nuestro siste-
ma sanitario?

El desarrollo, evolucién y progreso de las orgor-
nizaciones sanitarias depende estrechamente de la
organizacién y direccién de las mismas.

ANDE considera y defiende que los resultados
de las organizaciones y servicios sanitarios exigen
una gestién competente liderada por gestores cualifi-
cados, que participen directamente con una aporto-
cion especifica al proceso asistencial, fal es el caso
de las enfermeras vy los cuidados.

la Lley General de Sanidad reconoce la necesi-
dad de la aportacién de diferentes disciplinas pro-

fesionales para el desarrollo del modelo sanitario,
esfableciendo la obligatoriedad de emplear férmu-
las de trabajo en el equipo multidisciplinar. En todas
aquellas organizaciones o empresas donde el pro-
ducto enfermero (cuidados bésicos y de Enfermeria,
generalistas o especializados) consfituye una parte
sustancial del producto sanifario final, la enferme-
ra no puede ni debe delegar la responsabilidad
directa en la planificacion, prestacion, evaluacion,
organizacién, seguimiento y calidad de los cuido-
dos enfermeros. Para los profesionales enfermeros
esfo es un deber profesional y ético irrenunciable,
para la organizacion sanitaria y para la sociedad la
garantia de que los cuidados que se les ofertan son
de la mayor calidad posible. Al margen del fipo de
organigrama que cada empresa defina (piramidal,
matricial, horizontal, divisional, lineal, por producto,
por servicio, por procesos, efc.) la responsabilidad
y autoridod de las actividades y resultados de los
cuidados enfermeros los debe asumir siempre una
enfermera.

¢Por qué es tan importante esta figura?

la enfermera, como gesfora, aporta al resuliado
final del producto sanitario una parte esencial, los
cuidados. Velando por obtener siempre la mejor co-
lidad de cuidados, organizando y responsabilizan-
dose no solo de los cuidados propiamente dichos
sino de los equipos de Enfermeria y de fodos los
recursos asignados a los mismos.

Si analizamos lo vivido en los Gltimos afios, en los
que los recortfes sanitarios han afectado a fodo el sis-
fema sanitario espariol, aunque hay que reconocer
que no de la misma manera en todos los sitios, ni a
todos los colectivos, podemos afirmar que las enfer
meras gesforas han trabojado de manera decidida
y compromefida para minimizar las repercusiones
que estos recortes hayan podido fener en las perso-
nas e insfituciones sanitarias, asi como en mejorar la
gestion y ferminar con las bolsas de ineficiencia que
el sistema tiene; este es uno de los principales retos
que los gesfores debemos afrontar.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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El CECOVA vy Banco Sabadell firman un

plan de pensiones para las enfermeras
de loa Comunidad Valenciano

SUPONE UN IMPORTANTE COMPLEMENTO para la pension de

jubilacion publica

El Consejo de Enfermeria de la Comunidad Vo-
lenciana (CECOVA) y Banco Sabadell han firmado
un acuerdo para ofrecer un plan de pensiones a
las enfermeras de la Comunidad Valenciana. En el
acto de la firma del Plan de Pensiones Enfermeria
Comunidad Valenciana estuvieron presentes Jaime
Matas, subdirector generaldirector territorial Este, y
Rosa M® Moya, directora de Prevision Empresarial,
oor parte de Banco Sabadell y José Antonio Avila,
presidente del CECOVA.

Se frata de un plan de pensiones pensado para
las enfermeras por Banco Sabadell que es, ahora
mds que nunca, una opcidn muy Util y que se une
a los numerosos servicios que tanto el CECOVA
como los colegios provinciales prestan al colectivo
de Enfermeria autonémico.

Cracias a este nuevo servicio las enfermeras de

la Comunidad Valenciana disponen de un produc-
to de ahorro a largo plazo con el que poder rea-
lizar aportaciones periddicas para disponer de un
capifal o una renta en el momento de la jubilacién.

Todo ello con una excelente fiscalidad y flexi-
bilidad.

El plan de pensiones suscrito es un excelente
complemento para la pension de jubilacion pabli-
ca en una coyuntura econémica dificil y con mucha
incertidumbre con respecfo al frufo de las pensio-
nes, y mds después de que el Gobiemo de Espa-
fia haya admitido que solo hay liquidez para las
pensiones para un aio y que la Seguridad Social
registrard este afio el mayor déficit de su hisforia,
con més de 18.000 millones.

Los inferesados en suscribirlo pueden dirigirse @
cualquier oficina de Banco Sabadell.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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Aclaraciéon ante la polémica con los

técnicos de FP

FL CECOVA INFORMA sobre cudles son las competencias de

las enfermeras

Ante las reiteradas consultas que se vienen rea-

lizando en el CECOVA sobre el alcance de las
competencias profesionales de los técnicos de
formacion profesional queremos aportar los argu-
mentos de diferentes sentencias judiciales que dan
luz a esta importante y frascendental situacién.
Sentencias que nos llevan a advertir a los servicios
en los que actian los técnicos especialistas en ro-
diodiagnéstico (TER) de que se utilicen de forma
exclusiva los servicios profesionales de los profe-
sionales de Enfermeria, tanto en la administracién
de contrastes como preparacién de vias venosas vy
colaboracién con los radidlogos en los procesos
infervencionistas; dejando a los TER las funciones
que les corresponden, de cardcter instrumental y
para la obtencién de la imagen.

Como consecuencia del dltimo fallo
judicial que se contiene en la Sentencia
n°235/2016 de 11 de julio de 2016,
dictada por el Tribunal Superior de Justi-
cia de la Rioja, dictada en Recurso de
Apelacién 78/2016 y que es firme; que
sigue los criterios ya establecidos por el
Tribunal Supremo en su Sentencia de 11
de febrero de 2013, podemos concluir

con absoluta rotundidad, que:
- Todo lo relativo a evaluacion de
los pacientes, utilizacion de contrastes vy
sus posibles contraindicaciones, prepo-
racion de vias venosas y colaboracion
con los radidlogos en los procesos in-
fervencionisfas, asf como el manejo del
dolor, complicaciones y vigilancia de los
pacientes, son competencia exclusiva
de los profesionales de Enfermeria, junto
con los auxiliares de Enfermeria.

la indicada sentencia de La Rioja resulta ade-
mas tajante al considerar que la Orden de 14 de
junio de 1984 sobre competencias y funciones
de los Técnicos Especialistas de Laboratorio, Ro-
diodiagndstico, Anatomia Patolégica, Medicina
Nuclear y Radioterapia, solo habilita a los TER a
realizar, bajo la direccion y supervision facultativa,
las actividades de colaboracién en la informacion
y preparacion de los pacientes para la correcta
realizacién de los procedimientos técnicos.|...]"
Por tanto, asf lo defermina la sentencia judicial, y
es nuestra obligacion informar que la citada orden
que regula la competencia y atribuciones no esfa-
blece que los TER puedan inyectar contraste.
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Ademés, la propia sentencia de La Rioja conclu-
ye de manera taxativa que si bien el médico radié-
logo como licenciado en Medicina puede realizar
las punciones o inyecciones venosas, lo habitual
en la organizacién hospitalaria es que la decision
de inyectar o no el contraste radiolégico la foma el
radidlogo o facultativo, v al ser un medicamento la
administre el personal enfermero.

Y concluye, por tanto, que la colaboracion del
TER con el radidlogo “es una colaboracion solo re-
lacionada con el procedimiento tecnolégico dirigi-
do a obfener la imagen, esto es, fodo lo relativo a
la colocacién del paciente, célculo de distancias,
control del movimiento, adopcion de las posturas
adecuadas y ofras semejantes que le llevaran a
intervenir sobre el paciente para posicionarlo y
moverlo a fin de obtener la imagen de mdaxima
calidad.”

Por todo ello reiteramos que una cosa son los
conocimienfos y capacifacién formativa, 'y ofra
muy diferente las facultades y afribuciones profe-
sionales; sin que la primera venga a oforgar nece-
sariamente o por si sola ninguna atribucion profe-
sional, y menos aun las que se refieren, como en
este caso, a la administracion de contrastes por los
TER, quienes tienen atribuidas exclusivamente unas
funciones meramente de carécter instrumental.

Estas dos sentencias vienen a coincidir, en lo
esencial, con la también reciente Sentencia del
Tribunal Supremo 1466/2016, de 20 de junio,
que ha desestimado el recurso de casacién infer-
puesto por el Colegio Profesional de Técnicos
Superiores Sanitarios de la Comunidad Valencio-
na, confirmando la nulidad de la inscripcion en
el Registro del citado Colegio y de sus Estatutos.
El Tribunal Supremo destaca en dicha senfencia el
conflicto de afribuciones profesionales existente en-
fre enfermeros y técnicos superiores sanitarios y la
aspiracion de este colectivo para que su formaciéon
se equipare a los estudios propios de Grado. la
sentencia deja muy claro, no obstante, que fanto
la de enfermero como la de técnico superior sanita-

rio son profesiones sujetas a la ley 44,/2003, de
Ordenacién de las Profesiones Sanitarias, si bien
la profesion de Técnico Superior Sanitario no tiene
la consideracion de “profesién sanitaria titulada”,
pues se frata de “profesionales del drea sanitaria
de formacién profesional”.

Todos estos pronunciamientos judiciales nos
llevan a tener que advertir seriamente, y requerir
de manera formal a todos los servicios en que ac-
tban los TER, para que de manera inmediata, vy sin
la mayor duda ni vacilacién, se utilicen de forma
exclusiva los servicios profesionales de los profe-
sionales de Enfermeria, tanto en la administracién
de confrastes como preparacion de vias venosas y
colaboracion con los radidlogos en los procesos
intervencionistas; dejando por consiguiente a los
TER las funciones que les corresponden, de cardc-
ter instrumental y para la obtencion de la imagen.

Y debemos advertir que, la utilizacion de los
TER en funciones propias de Enfermeria, sea la re-
ferida a contrastes o las que se llevan a cabo en
ofros servicios como el de Laboratorio, donde nos
consta infervienen indebidamente en la obtencion
de muestras y en analiticas, deben inmediatamente
cesar en dichas funciones, por cuanto los TER co-
recen de la fitulacion profesional que les habilita,
resultando claro vy fajante que, de lo contrario, se
podria estar ante la comision de un posible delito
de intrusismo, favoreciendo el mismo e incluso lle-
gado el caso encubriéndolo, dada la existencia
de los fallos judiciales que se comentan, por cuan-
to son publicos, conocidos y notorios, y provienen
ademds de resoluciones judiciales de nuestros més

altos tribunales de Justicia.

Desde el CECOVA consideramos este
abrumador apoyo judicial como un
“punto final” de la eterna problemati-
ca entre ambos colectivos

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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Alerta sobre la posible implantacion de
la figura del “coordinador de técnicos

especialistas”

ESTA FIGURA no tiene amparo legal en la normativa sanitaria

El CECOVA y el Sindicato de Enfermeria-SATSE

han tenido conocimiento de que la Conselleria de

Sanidad estd estudiando la implantacién de una
nueva figura organizativa denominada “coordino-
dor de técnicos especialistas”. Desde nuestras or-
ganizaciones consideramos que esta nueva figura
organizativa no tiene amparo legal alguno en la
normativa sanitaria, dado que dichos profesiona-
les se encuentran bajo la dependencia y supervi-
sién del personal facultativo y de las enfermeras.
Ninguna norma les atribuye la funcién de asis-
fir directamente al paciente o de la realizacion de
ningun acto médico o sanitario, y mucho menos,
a participar en el fondo en la gestion clinica, tal
y como se establece el Estatuto de Personal Sani-
fario no facultativo de las Instituciones Sanitarias,
en cuyo articulo 73 bis se recogen sus funciones,
asi como en la Orden de 11 de junio de 1984.
Es mds, el arficulo 9° de la ley 44,/2003, de

21 de noviembre, de ordenacion de las profe-

siones sanitarias, arficula el proceso asistencial
como un proceso infegral, que supone la coope-
racion multidisciplinar y en la que se ha de evitar
el fraccionamiento, no solo en lo relativo al acto
clinico, sino también en los profesionales sanita-
rios y demas personal de las organizaciones asis-
fenciales que se constituyen en el llamado "equipo
de profesionales”, que se estructura de forma cole-
giada o jerarquica.

Esta figura no existe en la plantilla de
plazas bésicas ni singularizadas de
nuestra organizacion sanitaria

En este "equipo de profesionales” es indudable
que participan los técnicos, pero todo ello debe
serlo sin perjuicio de su relacion orgénica con res-
pecfo a ofros miembros del equipo, en este caso
los profesionales sanitarios itulados, cuya relacion
con ellos debe necesariamente ser de jerarquia,
ya que la gestion clinica, por imperativo legal no
les corresponde, ya que los técnicos no tienen la
consideracion de profesion sanitaria fitulada.

Asi pues, Gnicamente los profesionales sanita-
rios titulados podrén participar en la gestién cli-
nica de las organizaciones sanitarias, existiendo
reserva legal por normativa bdasica estatal, ya
que, fal y como se definen las funciones de ges-
tion clinica en el articulo 10 de la mencionada
ley, son las relativas a la jefatura o coordinacion
de unidades y equipos sanitarios y asistenciales,
funciones por tanto que de esta forma estarian ve-
dadas al personal de formacién profesional.
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UPV Radio v el CECOVA editan

audiocuentos para promover hdbitos
saludables entre los escolares

UPV Radio (la radio de la Universitat Po-
littcnica de Valéncia, 102.5 FM| y el CE-
COVA han editado una coleccién de videos
para promover hdbitos y estilos de vida salu-
dables entre los més pequefios. Se frata de
una serie de cuentos escritos por la vocal del
Colegio de Enfermeria de Alicante Lola Gil,
ilustrados por Arantxa Arteaga y animados
por la productora especializada en nuevas
tecnologias Espai 70. los cuatro primeros
relatos audiovisuales de la coleccion se han
presentado en el Colegio La Anunciacion de
Valencia. Estan disponibles en este canal de
Youtube de la UPV. Para los seis restantes, se
busca financiacion.

los cuentos saludables son una iniciativa con-
junta del CECOVA y UPV Radio, financiada en la |l
Convocatoria de Ayudas para Programas de UPV
Radio. "Descubrimos los cuentos saludables en una
de las enfrevistas que le hicimos a lola Gil para
"Radiando Salud”, el programa quincenal de UPV
Radio sobre salud e investigacién biomédica. Eran
una iniciativa admirable y muy interesante, que se
habia quedado en el papel, asi que nos propusi-
mos reactivarla y adaptarla a los nuevos tiempos.
Los nifios de hoy nacen en un enforno digital y con-
sumen material audiovisual en todos los soportes:
la TV, la tableta, el omnipresente mévil... Nuestro
refo ha sido adecuar los relatos escritos al formato
audiovisual, para penetrar mejor en el piblico ob-
ietivo al que se dirigen, para que pueda consumir-
los @ cualquier hora y en cualquier lugar. De este
modo, coadyuvamos en la promocién de hébitos y
esfilos de vida saludables de un modo afractivo y
familiar para los menores”, explica la directora de

lola Gil, durante un momento de la presentacién

“Radiando Salud”, Vanessa Garzén.

la coleccion, editada en papel por el CECOVA,
estd formada por 10 relatos. los cuatro primeros
cuenfos que se han adaptado al formato video se
han estrenado, con buena acogida, ante 75 nifios
y nifias de 4 afos del Colegio La Anunciacién de
Valencia. El director del centro, Diego Martinez,
ha inaugurado el acto, que ha confado con las
infervenciones de Juan José Tirado, secrefario del
CECOVA vy presidente del Colegio de Enfermeria
de Valencia, quien ha abundando en el trabajo
que realiza el personal de Enfermeria para pro-
mover hdbitos y estilos de vida saludables entre
los mds pequerios y ha reivindicado la figura de
la enfermera escolar, y Aranixa Arteaga, quien ha
explicado a fravés de un videomensaije cémo es el
proceso de ilustrar un relafo.

Al término de la presentacién, el CECOVA ha
obsequiado al alumnado con ejemplares en papel
de los cuentos. La version audiovisual estd disponi-
ble en abierto en este canal Youtube.
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FORMACION EN VACUNOLOGIA DEL CECOVA

25 de enero: Reunién Enfermeria v vacunas:
la importancia de la vacunacién del adulto.
Calendarios de vacunaciones del adulto

El Grupo de Trabajo en Vacunaciones del

Consejo de Enfermeria de la Comunidad Valen-
ciana ha desarrollado un programa formativo
sobre vacunas y vacunologia para esfe otofio-
invierno 2016-2017. Hasta el momento se han
desarrollado ya dos sesiones de la Reunién En-
fermeria y vacunas, estando prevista la tercera
para el proximo 25 de enero en horario de
16:30 a 19:30 horas bajo el fitulo de La impor-
tancia de la vacunacién del adulto. Calendarios
de vacunaciones del adulfo.

Esta actividad se celebrard en el Colegio de
Enfermeria de Valencia y podrd seguirse por vi-
deoconferencia desde los colegios de Alicante
y Castellon.

los profesionales de Enfermeria, en contacto
directo con las poblaciones susceptibles, tanto
infantiles como de adultos y de personas mayo-

res, son el agente de salud ideal y
necesario para las infervenciones de
promocién de la salud a fravés de
las vacunaciones.

Tradicionalmente, las  vacunas
han ido dirigidas de una manera
especial a la poblacion infantil, olvi-
dando en ocasiones que las vacunas
son para fodas las edades, siendo
necesaria la intervencion vacunal en
las personas adultas y mayores como
mejor medida preventiva frente a de-
ferminadas enfermedades que cau-
san una gran morbi-mortalidad en
estas edades.

Esté en nuestras manos esfa infervencion de
educacion para la salud, incluida en nuestras
competencias enfermeras, como medida para
mejorar la calidad de vida de las personas a las
que atendemos y cuidamos.

Para ello, es necesaria la formaciéon continua-
da, ya que el campo de las vacunas vy las vacu-
naciones esftd en constante evolucion y cambios
y modificaciones, basadas en los Ultimos estu-
dios y las tltimas evidencias cientificas.

Esta formacion esta dirigida a todos los profe-
sionales de Enfermeria colegiados de la Comu-
nidad Valenciana, especialmente a los profesio-
nales que trabajan con personas susceptibles de
vacunacion, y a fodos los que sin trabajar con
esfa poblacion, estén inferesados en formarse
y/o actualizarse en este tema.
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| JORNADAS NACIONALES de Comunicacion en Salud y

IV Jornadas Autonédmicas de Comunicacién en Salud

El Palacio de Congresos de Elche acogié la

celebracién de las | Jornadas Nacionales de Co-
municacién en Salud y IV Jornadas Autondmicas
de Comunicacién en Salud que rednen a profesio-
nales de los dos dmbitos para hablar de los aspec-
fos a potenciar y mejorar en la comunicacion entre
paciente y profesional sanitario y con la sociedad.

Estas jornadas, organizadas por la Asociacion
Espariola de Comunicacion en Salud (AECS), la
Universidad Miguel Hernandez, la Universidad de
Alicante, la Universidad CEU-Cardenal Herrera
de Elche, y el Consejo de Enfermeria de la Co-
munidad Valenciana (CECOVA|, participando la
mayoria de los grupos de trabajo e investigacion
relacionados con la comunicacion en salud a nivel
nacional, comenzaron con la mesa redonda “la
comunicacién entre profesional de la salud-usuario-
familia, sutopia o realidad?”, moderada por los

Fxperfos resaltan la necesidad de que los
orofesionales sanitarios afiadan a sus com-
oetencias técnicas la relacional y emocional

doctores Carlos Javier vander Ho-
fstadt Roman y Luis Cibanal Juan vy
en ello han participado profesio-
nales de la salud en el dmbito de
las asociaciones, la docencia vy la
practica sanitaria ademds de una
paciente, para enfre todos marcar
los  punfos fundamentales hasta
conseguir una adecuada comuni-
cacion en esfos contextos.

Todos ellos coincidieron en que
la comunicacién en salud debe ser
adecuada a las necesidades tanto
de pacientes y familiares como de
profesionales. Se ha consfatado
que la comunicacién en salud es un factor muy im-
portante en la adherencia terapéutica, asi como
su papel fundamental para afrontar situaciones de
duelo. Entre las ideas que se han lanzado en la pri-
mera mesa redonda desfaca el desafio al que nos
enfrentamos los profesionales sanitarios de afadir
a nuestras competencias técnicas la relacional v la
emocional.

Es esencial que el paciente se sienta comprendi-
do y aceptado, vy establecer una relacion adecua-
da en la que sepa entender lo que le pasa. Una
de las participantes en la mesa redonda ha sido
una paciente que ha contado su experiencia desde
que le diagnosticaron una enfermedad grave, la
relacion que tuvo con la propia enfermedad y con
los profesionales que la trataron, asi como todo el
proceso vivido.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA



2 Ynd

)

BOLETIN CECOVA

Llas enfermeras reclaman liderar la atencién

v el empoderamiento de los pacientes crénicos
EL HOSPITAL DEL VINALOPO acogié la Il Jornada Enfermeria ante la

cronicidad

\J VINALY -

R ey ¥

Il Jornada ENFERMERIA ANTE LA CRONI
“El reto profesional del siglo XXI1”

19 de naviembre de 2015, Elche

El Hospital Universitario del Vinalopé de Elche
ha acogido la celebracion de la 1l Jornada Enfer-
meria ante la cronicidad El refo profesional del
siglo XXI, una acfividad cientifica en el franscurso
de la cual se han abordado aspectos tales como
el modelo de atencién a la cronicidad de Ribera
Salud, los Gltimos avances y el estado de investi-
gaciones relacionados con la diabetes, la salud
digital comunitaria y la disfagia desde el punto de
vista de la alimentacion vy la nutricion.

Este evento cientifico organizado por el Conse-
jo de Enfermeria de la Comunidad Valenciana (CE-
COVA| y la Universidad Cardenal Herrera-CEU de
Elche ha celebrado su segunda edicion dando a
los promotores del mismo el respaldo de la asisten-
cia de un imporfante nimero de profesionales de
Enfermeria inferesados por un admbito como el de la
cronicidad en el que la prestacion de cuidados les
convierte en acfores fundamentales del mismo, es-
tando llamados a tener un mayor protagonismo de-
bido al incremento de los pacientes con patologias

de cardcter crénico debido al
envejecimiento de la poblacién
y a al aumento de esfe tipo de
problemas de salud.

En ese sentido, el presidente
del CECOVA, José Antonio Avi-
la, destacd en su intervencién
en la apertura de lo Jornada
que la dimension de la inciden-
cia de las pafologias crénicas
en la sociedad es algo que se
nos escapa y de lo que a veces
no somos conscientes.

Al hilo de ello aprovecho
para fransmitir a los presentes la necesidad de so-
ber hacia dénde va la profesién en esfe senfido
para poder coger la bandera y el liderazgo de la
afencién a estos pacientes, asumiendo retos como
el del empoderamiento de los mismos ante la in-
fencién de ofras profesiones de abarcar parcelas
de actuacion en este campo. “Otras profesiones
estan asumiendo roles ante el refo de la atencion
a la cronicidad, asi que o nos hacemos fuertes y
no nos dejamos comer terreno o vamos por mal ca-
mino. Debemos tener més musculo social que esas
ofras profesiones que pueden abarcar este espacio
y para tenerlo hay que asumir que debemos liderar
esfa parcela”, sefialé el presidente del CECOVA.

“Tenemos que contar lo que hacemos e ir mds
allé de nuestro édmbito inferno, ya que el que nos
juzga es el ciudadano y es a él al que hay que hay
que dirigirse y decirle lo que hacemos”, dijo José
Antonio Avila.
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Las Cortes Valencianas dan un nuevo “no” a

la profesion entermera

RECHAZAN UNA PROPUESTA de M Remedio Ydfez sobre la inclusion

de las enfermeras en los equipos de valoracion de la dependencia

la Conselleria de
Sanidad  contfinla  sin
valorar a los profesiona-
les de Enfermeria de la
Comunidad Valenciana.
Asi lo demuestra ante
las  constantes  peticio-
nes de la Organizacion
Colegial de Enfermeria

Autondémica vy ante las
iniciativas presentadas en defensa de la profesion
de una diputada autonémica del Grupo Popular
que ademds es enfermera, Maria Remedio Yénez.

Ha sido precisamente Maria Remedio Ydérez
quien por primera vez ha llevado al debate de po-
litica general de las Cortes autonémicas propuestas
especificas del colectivo de Enfermeria, encontrén-
dose, por desgracia, con el rechazo de todas.

En concreto, las cuatro propuestas de resolucién
esfuvieron centradas en:

- Implantacion de la enfermera escolar en los
47 centros de Educacion Especial (CEE) de
la Comunidad Valenciana con jornada labo-
ral completa que corresponda con la totali-
dad del horario del centro.

- Implantacion  progresiva de la enfermera es-
colar en todos los centros de educacion de
la Comunidad Valenciana, contratada a tra-
vés de una bolsa de trabajo especifica, asf
como la aplicacién de forma obligatoria de
los programas de Educacion para la Salud
adaptados a cada edad y nivel de formo-
cién en los centros docentes que fodavia no
cuenten con dicho profesional e impartido

desde la Afencién Primario.

- Implantacién de la enfermera gestora de ca-
sos en fodas las zonas basicas de salud de
los departamentos.

- Junto a ello, se presentd también una recopi-
lacion de las principales reivindicaciones de
Enfermeria en la Comunidad Valenciana en
base a sus competencias.

Comisién de Sanidad

Junto a esfas propuestas de resolucion presen-
tadas al debate de politica general, M® Remedio
Yarez ha presentado diversas iniciativas en la Co-
misién de Sanidad de las Cortes.

En concretfo estas iniciativas se han centrado en
una pregunta sobre el Cenfro de Educacién Especial
APADIS de Villena sobre la persona contratada en
el mismo. Sobre esfe asunto se requirié también a la
consellera de Sanidad con una pregunta por escrito.

Tras ello, la citada diputada autonémica y enfer-
mera insistié en que se habia incumplido lo prome-
fido de la enfermera escolar a tiempo complefo y
con formacion especifica y ademés de ello solicité
la creacion de una bolsa de frabajo especifica.

Comisién de Politica Social

Por dltimo, la Comisién de Politica Social de las
Cortes Valencianas dio un nuevo “no” a la profesion
enfermera al rechazar una propuesfa sobre la inclu-
sion de las enfermeras en los equipos de valoracion
de la dependencia, llegando a tachar incluso de
corporativisia a Yéiez por el hecho de ser enferme-
ra y promover esfa medida.
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la Comisién de Etica del CECOVA apoya

la Declaracién por la sostenibilidad del

Sistema Nacional de

Los Comités de Bioética de Esparia y regionales
se reunieron para aprobar en Zaragoza la Decla-

racion Etica y responsabilidad en la sostenibilidad
del Sistema Nacional de Salud, que prefende “con-
fribuir a la reflexién publica sobre la sostenibilidad
del sistema a partir de valores éticos que deben
impulsar la responsabilidad de fodos los agentes
implicados en su desarrollo”.

El texto va en consonancia con el trabajo que
realiza la Comision de Etica y Deontologia del
Consejo de Enfermeria de la Comunidad Valencia-
na (CECOVA) que se formé en 2012, presidida
por la matrona vy secrefaria del Grupo de Trabajo
de Etica Profesional y Deonfologia del CECOVA,
Maria Isabel Castelld, y que desde enfonces fraba-
ja en asesorar a los profesionales de Enfermeria en
cuestiones de ética y deontologia.

Con la publicacién en 2010 del Cédigo Etico
de la Enfermeria, la Comunidad Valenciana fue la
primera autonomia en confar con una regulacion
propia y actualizada de la éfica y deontologia en-
fermera. Ademds del asesoramiento que se reali-
za de continuo, uno de los fines de esta comision
es emitir informes sobre los aspectos éficos de la
profesién de Enfermeria que se estimen oportunos

Salud

y mantener y fomentar los confactos con érganos
andlogos de ofras comunidades auténomas, que
se materializan en reuniones y declaraciones como
la acontecida en Zaragoza este mes de noviem-
bre.

El primero de los informes que emitié en 2012
la Comisién de Etica y Deontologia del CECOVA
fue precisamente en relacion con la sostenibilidad
del Sistema Nacional de Salud, demandando me-
didas urgentes para mantenerlo y mejorar la cali-
dad y seguridad de sus prestaciones como respues-
ta al Real Decreto-ley 16,/2016 que en el contexto
de grave crisis econdémica limitaba el acceso en
algunas circunstancias a colectivos de inmigrantes
imegulares, lo cual suponia un importante conflicto
ético para los profesionales de Enfermeria.

la declaracién ahora firmada en Zaragoza a
iniciativa del Comité de Bioética de Aragédn sefiala
que la sostenibilidad del sistema sanitario no se
conseguird solo con una adecuada financiacion
aunque sea requisito imprescindible v lo que pre-
fenden con ella es “abrir un debate social que se
fraduzca en iniciativas y medidas concrefas, sus-
ceptibles de evaluacién”.

En la reunion de Zaragoza los Comités de
Bioética de Espafia dieron muestra del trabajo
en equipo con el objetivo de que a partir de esta
declaracion se puedan “compartir experiencias e
inquietudes entre los diferentes comités con pleno
respeto a su émbito territorial de competencias y
frabajar conjuntamente a favor de una Bioética que
facilite una coordinacién y vertebracién de los con-
flictos e infereses en un campo tan complejo como
aquel y en el que la proteccién de la dignidad
humana constituye su principal fundamento”.
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El CECOVA formard parte del Comité de

Bioética de la Comunidad Valenciana
PUBLICADO EL DECRETO por el que se crea y regula este érgano consultivo

El Comité de Bioética de la Comunidad Valen-
ciana contard con el asesoramiento del Consejo

de Enfermeria de la Comunidad Valenciana (CE-
COVA). El DOCV publico el 13 de octubre el De-
crefo 130/2016 por el que se crea y regula este
4rgano consultivo y que esfard infegrado, entre
ofros, por miembros de la Organizacién Colegial
de Enfermeria de la Comunidad Valenciana.

El Comité de Bioética velard por el cumplimien-
to de los derechos de los usuarios y pacientes del
Sistema Valenciano de Salud y asesoraré ante si-
fuaciones de conlflicto éfico en esfe dmbito sanito-
rio. En concreto, este drgano estard integrado por
una presidencia, una secretaria, un coordinador o
coordinadora (ambos designados por la direccion
general de calidad y atencion al paciente) y una
serie de vocalias con representantes del CECOVA,
del Consejo Autondmico de Colegio de Médicos
de la Comunitat Valenciana, Consejo Autondmico

de Colegio de Farmacéuti-
cos de la Comunitat Valen-
ciana, la Real Academia de
Medicina, la Sociedad Va-
lenciana de Bioética, y ofras
instituciones 'y organismos
directamente implicados con
esfa femdtica junfo a profe-
sionales de reconocido pres-
figio.

El Comité serd, pues, el
maximo érgano de consulta
y asesoramiento en materia
de éfica asistencial y sus
miembros no percibirdn re-
fribucion o compensacion
econdmica alguna por el
desempefio de sus funciones.

5Cudles serdn las funciones del Comité de Biog-
fica® Principalmente, asesorar y orientar a la Con-
selleria de Sanidad Universal y Salud Publica ante
los dilemas éficos que surjan en el dmbito sanitario;
velar y facilitar el respeto por el cumplimiento de
los derechos de los usuarios y pacientes; emitir in-
formes, propuestas, recomendaciones vy realizar es-
tudios sobre las cuestiones de bioética que le sean
consultadas o que se consideren de interés para
el Sistema Valenciano de Salud. Ademds, también
serd el érgano de referencia para los comités de
Bioética Asistencial de los departamentos de Sa-
lud. De hecho serd quien apruebe la constitucion
de los mismos, la renovacién de sus miembros
los respectivos reglamentos internos. Asimismo eva-
luard las memorias de actividad de los Comités
de Bioética Asistencial a fin de unificar criterios y
normalizar actuaciones.
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EL CECOVA CELERRO los 10 afios de la Comisién de Etica y Deontolo-

gia con la revision de su Cédigo Etico

las enfermeras destacan la necesidad de
cultivar més los valores humanos frente a los

instrumentales

El Colegio de Enfermeria de Vo-

lencia ha acogido la celebra-
cién de la VI Jornada de la
Comision de Etica y Deon-
fologia del CECOVA.
la jornada fue inaugu-
rada por José Anto-
nio Avila y Juan José
Tirado, presidente y
secrefario general del
CECOVA,

vamente, que en sus

respecti-
presentaciones remar-
caron la importancia de
fener un codigo éfico para
la profesion que sirva de
hoja de ruta en el dia a dia del
trabajo. Avila celebro el caracter pio-
nero del Organo Colegial de Enfermeria de
la Comunidad Valenciana al haber sido el primero
en toda Esparia en elaborar un Codigo de Etica y
Deonfologia hace ya 10 afios v felicité al Grupo
de Trabajo de la Comisién que cumpliendo con
el articulo 42 presenta ahora la correspondiente
revisién anunciada para cada 5 afios.

la jornada fue guiada por Maribel Castells,
matrona y presidenta de la Comision de Etica y
Deonfologia del CECOVA, que remarco el frabajo
en equipo de la Comisién y el esfuerzo para pre-
senfar la actualizacion del Cédigo.

la segunda ponencia estuvo a cargo de Ma-
nuela Hemdandez, enfermera y supervisora gene-

ral en el Hospital Padre Jofre, que
realizé una exposicion de la
Humanizacién en la Asisten-

cia Sanitaria. Hernandez
propuso culfivar mas los

valores humanos y no
los instrumentales que
ahora mismo tienden
a priorizarse en nues-
fra sociedad.

Por su parte, Vicen-
te Bellver, catedrdtico
de Filosoffa del Dere-
cho de la Universitat de
Valencia, postulé que en
un mundo actual en el que
impera la cultura del descarte,
de ajuste a unos parametros que de-

jan fuera del sistema a muchos ciudadanos,
los profesionales de Enfermeria tienen que fener
muy en cuenta la asimefria de la relacion con los
pacientes, su vulnerabilidad y confrarrestarlo con
un cuidado vy tratamiento al margen de cualquier
condicionante.
la 0ltima de las ponentes fue Eugenia Trigoso,
enfermera de la Unidad de Oncologia Infantil del
Hospital Universitario y Politécnico La Fe, que rela-
16 el proyecto de investigacion que se estd llevan-
do a cabo por iniciativa de la Comisién de Eticay
Deontologia del CECOVA sobre el conocimiento y
la aplicacion del Cédigo Deontolégico de la pro-
fesién de Enfermeria de la Comunidad Valenciana.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA



70

BOLETIN CECOVA

Furopa rechaza que se encadenen contratos
temporales para cubrir puestos estables

El Tribunal de Justicia de la Unién Europea (TJUE)
ha dictaminado que no se pueden encadenar con-
fratos temporales para cubrir puestos estables. Asi
ha dado respuesta a un contencioso mantenido
por una enfermera con el Servicio Madrilefio de
Salud. la senfencia dictamina que la renovacion
de confratos temporales de forma sucesiva de la
enfermera para cubrir en realidad un puesto perma-
nente genera precariedad laboral y no se ajusta a
las normas europeas. El TJUE considera que solo se
puede recurrir a ello para necesidades temporales.

la enfermera interpuso el recurso contra su cese
en el Hospital Universitario de Madrid tras prestar

servicios de manera ininterrumpida en el mismo en-
re febrero de 2009 v junio de 2013.

Su contrato fue renovado en siefe ocasiones a
fravés de nombramientos para servicios de natu-
raleza temporal, coyuntural o extraordinaria, algo
que ha rechazado la frabajadora, que insiste en
que habia prestado una actividad permanente.

El TJUE dictamina que una norma nacional que
permite la renovacion de contratos temporales para
afender necesidades de personal permanentes y es-
tables y realizar una actividod normal del personal

esfatutario fijo no se ajusta al derecho comunitario.

Reconocen el derecho de los interinos a
ser indemnizados como empleados fijos

los trabajadores interinos tienen derecho a
percibir una indemnizacién cuando fermina su
contrato de forma natural. El Tribunal de Justicia
de la Unién Europea (TJUE) ha declarado que el
sistema espanol de indemnizaciones es discrimi-
natorio porque diferencia a frabajadores interinos
de temporales e indefinidos, de forma que am-
bas categorias deberdn recibir una compensa-
cién econdémica de 20 dias por afio trabajado.

la sentencia supone un golpe al sistema de
contrataciones temporales e inferinas de las ad-
ministraciones publicas espafolas. El fallo con-
crefa que no hay motivo por el que, en caso de
despido objetivo, las indemnizaciones de los tra-
bajadores indefinidos y los que tienen un contrato
"de duracion determinada” sean diferentes.

"En el Derecho espafiol existe una diferen-

cia de trato en las condiciones de trabajo en-
fre los trabajadores fijos vy los trabajadores con
contratos de duracion determinada”, constata la
senfencia., que responde a varias cuestiones pre-
judiciales enviadas por el Tribunal Superior de
Justicia (TSJ) de Madrid sobre el caso de Ana de
Diego, una interina que trabajé en el Ministerio
de Defensa.

En el caso de despido objetivo la indemniza-
cion de los fijos es de 20 dias por afio frabajado,
mientras que para los eventuales es de 12 dias
por afio trabajado en caso de que el contrato se
extinga de forma natural. Sin embargo, si un tem-
poral es despedido por causas objetivas, como
un ERE, la indemnizacién también es de 20 dias.

El TJUE sefiala que no hay ninguna razén ob-
ietiva que justifique esa diferencia de frato.
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EN UNA REUNION que contd con representacion del CECOVA

Sintonia entre Sanidad vy la AEESME paro

normalizar la especialidad de Salud Mental

la Conselleria de Sanidad acogié¢ una impor-
fante reunién entre Rafael Sofoca, director general
de Asistencia Sanitaria, Justo Herrera, director de
Recursos Humanos y Econdmicos, y representantes
de AEESME (Asociacién Espaiiola de Enfermeria
de Salud Mental), entre ellos su presidente, Fran-
cisco Megias, que aporfaron las reivindicaciones
de los enfermeros especializados en Salud Mental
que actualmente carecen del reconocimiento de su
especializacion, lo que conlleva un desperdicio de
recursos y una mala optimizaciéon de los recursos
humanos.

La reunién sirvié de repaso al estado de la cues-
fion con las aportaciones que desde AEESME hicie-
ron a los responsables autonémicos su presidente y
el resto de representantes regionales, Vanessa San-

chez, delegada de AEESME en Valencia, M® José

Abad, delegada de AEESME en la Comunidad
Valenciana y en representaciéon del CECOVA, y
Begona Frades, José Antonio Lopez y Rafael Sales.

Por su parte, Rafael Sofoca reconocié la situa-
cion y se mostrd de acuerdo con las exigencias
planteadas desde AEESME vy transmitié los planes
de la Conselleria de abordarlas siguiendo los tra-
mifes establecidos. Asimismo Sotoca informé de la
existencia de un mapa enfermero puesto a puesto
que ha sido confeccionado recientemente para la
Comunidad Valenciana.

Herrera comunicé el compromiso de crear plo-
zas para enfermeras especialistas en Salud Mental
de manera gradual y para ello el primer paso es
legislar la descripcion de los puestos de trabajo fijo
de la especialidad.
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Sanidad crea las categorias de Enfermerio

Pedidtrica y Entermeria Geridtrica
SATISFACE UNA REIVINDICACION HISTORICA de la profesisn

Fl Consejo de Enfermeria de la Comunidad Vo-
lenciana (CECOVA) vy los colegios de Enfermeria
de Alicante, Casfellon y Valencia expresaron su
satisfaccién por el hecho de que la Conselleria de
Sanidad haya aprobado el decrefo que va a crear,
enfre ofras cafegorias profesionales en el ambito
de las insfituciones sanitarias dependientes de esta
conselleria, las de Enfermeria Geridtrica y Enferme-
ria Pedidtrica.

Se frata de una vieja reivindicacion de la Or
ganizacién Colegial de Enfermeria de la Comu-
nidad Valenciana que ahora se ve materializada
en esta iniciativa y que a lo largo de los afos se
ha hecho llegar a los diferentes responsables del
deparfamento autonémico de Sanidad a fravés de
numerosas reuniones personales, escritos y comuni-

cados de prensa.

Unas especialidades a las que desde la Con-
selleria de Sanidad ha costado dar salida a pesar
de que sus planes formativos dafan del aiio 2009
en el caso de Enfermeria Geridtrica, y de 2010 en
el de Pedidtrica.

Ahora es necesario también que se convoquen
plazas para estas dos nuevas especialidades con
categoria profesional, asi como para el resto de
las que no se convocan, fanto en las oferfas pabli-
cas de empleo de la Conselleria de Sanidad como
con la creacién de una bolsa de frabajo especifica
para cada una de las especialidades de Enferme-
ria con el fin de que cada una de ellas responda a
las necesidades y perfil profesional, una reivindico-
cion que adn no se ha visto cumplida.

Lla bolsa de trabajo para especialistas se
abrié pese a no fener p|ozos catalogadas

la Conselleria de Sanidad abrié la inscripcion

en la bolsa de frabajo para enfermeras especia-

listas, una buena noticia si no fuera porque no
existen plazas catalogadas como fales. Desde el
CECOVA nos congratulamos por el hecho de que
se realizase esfa convocatoria pero exigimos que
se cafaloguen puestos de enfermeras especialistas
como si ocurre, por ejemplo, para los médicos.

la apertura extraordinaria de la bolsa de trabo-
jo permitié incorporar a los especialistas que fina-
lizaron su periodo de formacién en el afio 2015,
asi como a los que han acabado en 2016.

Sin embargo, desde el CECOVA nos plantea-
mos qué sentido tiene abrir esta bolsa de trabajo
si en la practica, no existen plazas catalogadas.
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Las | Jornadas Nacionales de Enfermerio
visibilizaron la aportacion enfermera a la
sostenibilidad, calidad v eficiencia del

sistema sanitario

SU PAPEL ES POSIBLE tanto con los roles clasicos como gracias a los

nuevos modelos competenciales y de gestion que ha asumido Enfermeria

las primeras Jornadas Na-
cionales Enfermeria, celebradas
en Alicante bajo el lema de la
aportacién Enfermera a la sos-
tenibilidad del sistema sanitario,
consiguieron visibilizar la apor
facién enfermera a la sostenibi-
lidad, calidad vy eficiencia del
sislema sanitario, dejando pa-
fenfe que son una fuerza para el
cambio del modelo asistencial
con gran influencia en la mejora
de la salud vy el bienestar de los
pacientes.

Este ha sido, segin las con-
clusiones, el principal objetivo
alcanzado por este imporfante foro, organizado
por la Fundacién Economia y Salud junto con el
Consejo de Enfermeria de la Comunidad Valencio-
na (CECOVA), la Asociacion Nacional de Directi-
vos de Enfermeria (ANDE), el Colegio de Enferme-
ria de Alicante, el Grupo Nacional para el Estudio
y Asesoramiento en Ulceras por Presién y Heridas
Crénicas (GNEAUPP) v la Asociacion de Enferme-
ria Comunitaria (AEC).

la Jorada sirvié ademds para destacar la im-
portancia de la profesion enfermera, mejorar vy for
talecer el sistema de salud, sefialar la diferencia
enfre eficacia y eficiencia del sistema de salud,
gracias a las confribuciones estratégicas y econd-

micas de la profesion enfermera, destacando el va-

lor de los cuidados, asi como para poner en valor
la participacién de Enfermeria en la adopcién de
decisiones y en la elaboracién de politicas en el
sisfema de salud.

Es el resumen de las intervenciones de los fres
conferenciantes y los nueve expertos que partici-
paron en estas jornadas, realizadas para aportar
valor, en términos econdmicos, a la labor del colec-
fivo profesional mas numeroso del sistema sanitario
nacional. Contribucion posible, tanto con los roles
clasicos, como con los nuevos modelos competen-
ciales y de gestion que Enfermeria ha asumido en

los Ultimos afios.
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El CECOVA considera insuficientes las plazas
de Enfermeria aprobadas para la OPE de 2016

la firma del pacto por la estabilidad del empleo establecié la

convocatoria anual de ofertas de empleo publico

El Consell ha aprobado el decreto que regula
la Oferta Piblica de Empleo (OPE) de 2016 para
personal gestionado por la Conselleria de Sanidad
Universal y Salud Publica. Un decrefo que incluye
608 plazas para profesionales de Enfermeria, 22
plazas para Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica y
7 plazas para enfermeros del SAMU.

Desde el Consejo de Enfermeria de la Comu-
nidad Valenciana ([CECOVA) se consideran unas
cifras insuficientes para poder prestar una atencion
sanitaria de calidad a los ciudadanos, ya que de-
bido a la escasez y a la interinidad de nuestros

profesionales se requeriria la convocatoria de, ol
menos, 2.000 plazas.

Aunque el nimero de puestos ofertados es su-
perior al contemplado en la propuesta presentada
a principios de afio, la cifra continda estando muy
por debajo de las necesarias para paliar la actual
situacién. Desde el CECOVA consideramos que la
inferinidad de la profesion requiere una convoca-
foria que incluya un mayor nimero de plozas vy
que enfre las mismas haya destinadas o dotar al
Sistema Valenciano de Salud de las especialida-
des implantadas en la Comunidad Valenciana de
Enfermeria de Salud Mental, Enfermeria Familiar y
Comunitaria y de Enfermeria del Trabajo. Pero, de
nuevo, no se cumple con la reivindicacién de crear
plazas para esfas especialidades.

En la actualidad, la Comunidad Valenciana
cuenta con mds de 4.000 enfermeras con nombra-
mientos de inferinidad y en los Gltimos once afios
solo 214 profesionales de Enfermeria han obteni-
do plaza en propiedad. “Por ello, no entendemos
que se escatime con el nimero de plazas previstas
para la OPE 2016 y el nimero quede en esa exi-
gua cantidad de plazas para Enfermeria”.

Un enfermero especialista por la via
excepcional logra el derecho a doctorarse

El presidente de la Asociacién Murciana de
Especialistas en Enfermeria del Trabajo, Enrique
Mirabet Segura, ha conseguido que se estime su
reclamacién al proceso de preinscripcién para
realizar un doctorado en la Escuela Internacional

de Doctorado de la Universidad de Murcia. Mi-

rabet ha contado con el apoyo y colaboracién
del decano de la Facultad de Enfermeria de la
propia Universidad de Murcia, David Armero
Barranco, para poder asi acceder al derecho
de doctorarse.
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El secretario autondmico de Sanidad se
comprometié a catalogar las plazas de
enfermeras especialistas

Representantes del CECOVA han mantenido

una reunién con el secretario autonémico de

Salud Publica y del Sistema Sanitario Publico,

Narcis Vazquez, en la cual se le trasladaron las

principales reivindicaciones de la profesion tales
como la Enfermeria Escolar, el Estatuto de Perso-
nal Sanitario no Facultativo de las Instituciones
Sanitarias de 1973, la presencia de enfermeras
en los equipos de valoracién de la dependencia,
la catalogacién de plazas para enfermeras es-
pecialistas, la falta de recursos enfermeros en la
sanidad publica. ..

Si bien el secretario autonémico mostrd infe-
rés por todos los asuntos expuestos del que se
consiguié arrancar un compromiso concreto fue
el de la catalogacion de plazas, al hilo del cual
se le trasladd la situacion que vive la Comunidad
Valenciana.

El CECOVA pide a Sanidad que se catalo-

guen plazas para entermeras especialistas
en el sistema sanitario publico autondmico

la apertura de la bolsa de trabajo para enfer-
meras especialistas hubiera sido una buena noticia
si no fuera porque no existen plazas cafalogadas
como tales en el sistema sanitario piblico auto-
némico. El CECOVA ha enviado una carta tanto
al director general de Recursos Humanos y Eco-
noémicos, Justo Herrera, como al director general
de Asistencia Sanifaria, Rafael Sotoca, para de-
mandar que se cafaloguen, de una vez por todas,
puestos especificos para estas profesionales.

En la misiva se pregunta qué sentido tiene abrir

una bolsa de trabajo especifica cuando no existen
plazas catalogadas para estas enfermeras en nues-
fra autonomia. Y resalta la necesidad de crear es-
fos puestos de especialista, como ya las hay para
los médicos.

El CECOVA recuerda que se deben crear bol
sas de trabajo especificas para todas y cada una
de las especialidades para dar respuesta a sus
necesidades y perfiles. También que haya plazas
para enfermeras especialistas en las proximas con-

vocatorias de OPEs y concursos de fraslados.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA



76

BOLETIN CECOVA

ADEMAS DE ACEPTAR LA INVITACION para sumarnos a este proyecio
Llas enfermeras especialistas reclaman su
oresencia imprescindible en el desarrollo
del Pacto por la Salud Mental autonémico

El presidente de la Generalitat, Ximo Puig, junto

a las conselleras Ménica Oltra y Carmen Montén,
ha firmado el acverdo para poner en marcha un
pacto aufonémico por la salud menfal que haga
que ambas consellerias frabajen en conjunto por
una atencion infegral social y sanitaria de las per-
sonas con enfermedad mental. Tras la presentacion
de la Estrategia de Salud Mental 20162020 vy
la dltima Oferta Piblica de Empleo en las que se
ignora a las especialistas en Enfermeria de Salud

Mental, desde el Colegio animamos al Gobiemo
autondémico a que concrete con cambios la gestion
de la atencién en este dmbito teniendo en cuenta
a todos los profesionales implicados y especiali-
zados.

El acuerdo recoge el compromiso de las dos
consellerias de iniciar conjunta y coordinadamente
el disefio de este plan con “un amplio proceso de
participacién de los agentes afectados, directa o
indirectamente”, e implicando a los profesionales,
organizaciones mas representativas, grupos politi-
cos, empresas y tercer sector, segin Ménica Olira,
vicepresidenta y consellera de Igualdad y Politicas
Inclusivas.

la vicepresidenta invitd a las personas afecta-
das, entidades, profesionales, grupos polificos e
instituciones a sumarse a este proyecto para “po-
fenciar programas y acciones destinadas a mejorar
la vida de las personas que padecen problemas
de salud mental”. En este senfido queremos ofre-
cer nuestra colaboracién y hacemos expresa la
demanda una vez mds de que se cuente en toda
esfa labor con el papel esencial de las enferme-
ras especialistas de Salud Mental para abordar el
frastorno mental grave, la atencién domiciliaria, la
afencién a los cuidadores de personas con frastor-
nos menfales y en la coordinaciéon con los centros
de Atencién Primaria.

Llama la atencién la voluntad de transversalidad
y mejora de la atencion anunciada en la presento-
cién de esta iniciativa cuando la recientemente pre-
senfada Estrategia de Salud Mental 20162020
de la Conselleria de Sanidad no fenia previsto
confratar enfermeras especialistas en este dmbito.
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A TRAVES DE UN CONVENIO DE COLABORACION con este centro

universitario

El CECOVA consigue interesantes beneticios
oara estudiar en la Universidad Europea

El convenio firmado entre el Consejo de Enfer-
meria de la Comunidad Valenciana (CECOVA) y
la Universidad Europea de Madrid, la Universidad
Europea de Valencia y la Universidad Europea de

Canarias tiene como objeto facilitar el acceso de
nuestros colegiodos que estén inferesados en su
oferta de estudios de Formacién Profesional, Gro-
do y Postgrado mediante interesantes beneficios
econdémicos. El documento ha sido rubricado para
el curso académico 20162017 por el presidente
del CECOVA, José Antonio Avila, y Ramén Rodri-
guez Ramos, representante de las tres universida-
des que pertenecen al Grupo Laureate International
Universities, primera red mundial de universidades
privadas.

Gracias a esfe nuevo convenio las enfermeras
colegiadas y sus familiares directos, es decir pa-
dres, cényuges e hijos- podrén realizar de manera
gratuita las pruebas de acceso a cualquiera de las

fitllaciones  ofertadas, con-
farén con un 15 % de des-
cuento en los importes de la
docencia y mds aln, hasta
un descuento especial del 50
% en la docencia del Master
Universitario y los Postgrados
de Enfermeria de la Univer-
sidad Europea de Volen-
cia para cuatro enfermeros
que sean propuestos por la
Presidencia del CECOVA.
Estos beneficios no son acu-
mulables a ofros descuentos
y para su disfrute deberd
acreditarse la condicion de
colegiado ante el Departamento de Admisiones de
la Universidad en un plazo méximo de dos meses
siguientes a la fecha de matriculacién.

Con la firma de esfe convenio especifico el CE-
COVA mantiene vivo uno de sus fines principales,
el desarrollo v promociéon de los intereses de sus
colegiados ofreciendo una formacién actualizada
ante los retos de la sociedad contemporénea asi
como la dotacion de habilidades para su especia-
lizacion profesional.

Por su parte, la Universidad Europea abunda en
su propdsito de poner sus capacidades docentes
e investigadoras al servicio de la sociedad con la
adecuada formacién de profesionales preparados
en el ambito sanitario para atender a sus necesida-
des cambiantes, reforzandose con este convenio
los vinculos entre el mundo académico universitario
y los representantes sociales.
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Més de 400 profesionales de La Fe participan
en una jornada que tiene al paciente como
centro de la labor de investigacion

Imagen de los ganadores del premio entregado por el CECOVA

Cerca de 400 personas, enfre profesionales vy
estudiantes, participaron en esta jornada que pre-
tende compartir la actividad cientifica enfermera
desarrollada a lo largo del 2016, con el fin de
reconocer el esfuerzo y la capacidad investigado-
ra y de compartir los proyectos de innovacion en
el cuidado.

la ponencia inaugural, con el fitulo Investiga-

cién en Innovacién. Reflexiones desde la Biogtica
Enfermera para una Practica Clinica Avanzada,
estuvo a cargo de Anna Falcé, profesora del De-
partamento de Enfermeria Fundamental y Medico-
quirdrgica de la Escuela Universitaria de Enferme-
ria de la Universidad de Barcelona y doctora en
Ciencias Enfermeras.

Seguidamente, se presentaron los 39 pésters y
21 comunicaciones, divididas en mesas temdticas.

De entre las anteriores, la
primera de ellas, moderada
por Eva Maria Rueda, enfer-
Mera SUPervisora responsar-
ble de Investigacion y cuyo
lema fue Proyectos innova-
dores: mirando al futuro se
dedicé, exclusivamente, a la
presenfacion de 6 proyectos
enfermeros donde se resaltd
la capacidad de liderazgo
de las enfermeras para coor-
dinar y desarrollar proyectos
que mejoran la calidad de
los cuidados y permiten el
desarrollo profesional, como

es el caso de las enfermeras re-
ferentes en cuidados.

A continuacién y con el objefivo de difundir la
actividad cientifica enfermera realizada durante el
Glimo afio y reconocer el esfuerzo de los profe-
sionales, se presentaron 10 comunicaciones dis-
fribuidas en dos mesas, con los titulos: Actividad
cientifica: Buenas prdcticas para la mejora de los
Cuidados en pediatria'y Actividad cientifica: Avan-
ces en la calidad de los cuidados.

El acto conté con la participacién del presiden-
te del CECOVA, José Antonio Avila y durante su
celebracién se enfregaron varios premios, uno de
ellos otorgado por el CECOVA a Francisco José
Martinez Tomds (en la imagen) por su trabajo Fin
de Grado en Enfermeria con el fitulo Caracteristi-
cas multidimensionales del cuidado paliativo y cui-
dados enfermeros eficaces para su abordaje.
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Una APP facilita el acceso a los servicios

del Colegio de Alicante

/ =

—  DEsca
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FI Colegio de Enfermeria de Alicante ha dado
un paso mds a la hora de acercar la insfitucion a
los colegiados y de facilitar la relacién con ella.

De este modo ha creado una APP gracias a la
cual se pueda estar comunicado con el Colegio de
manera inmediata y se pueda acceder a servicios
colegiales desde dispositivos moviles.

la APP Colegio de Enfermeria de Alicante esfd
disponible tanto para dispositivos con  sistemas

operativos Android como 10S vy se puede descar

gar para cada uno de estos sistemas operativos.

En esta primera version la APP del Colegio dis-
pone de dos tipos de acceso a las siguientes fun-

cionalidades:

- PUBLICO: cualquier usuario podré acceder a:
- Noticias emitidas por el Colegio
- Agenda Profesional de eventos

—

"4

APP peL CoLEcio

\/{/

- Contactar con el Colegio: sugerencia, confac-
to, reclamacion, ...

- Buscador de colegiados activos

- sD6nde estamos? (ubicacién)

- PRIVADO: acceso restringido con el usuario
y clave que del que cada colegiado dispone
para acceder a la plataforma web de Venta-
nilla Unica:

- Gestion de citas para el servicio de Asesorias
ofrecidas por el Colegio

- Gestiéon de notificaciones (avisos)

la APP del Colegio de Enfermeria de Alicante
ird incorporando paulatinamente diferentes funcio-
nalidades consiguiendo asi dar un paso cualitativo
y cuantifativo en la fluidez y facilidad de la relacion
con la entidad.
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EN EL ACTO INSTITUCIONAL organizado por el Colegio de Enfermerio

de Alicante

la profesion cerré tilas contra la violencia
de género en el Dia de la Enfermeria de la

Comunidad Valenciano

Un lema con cardcter profesional, en fanto en

cuanto las enfermeras fienen un popel muy desto-
cado en la prevencion de la violencia de género y
afencién de las victimas, pero también un lema con
un marcado carécter de reivindicacion social por
parte de un colectivo que, como el de Enfermeria,
es mayoritario femenino.

Asi fue como el lema No mds violencia de gé-

nero. Enfermeria Valenciana presidié la edicion
de 2016 del Dia de la Enfermeria de la Comuni-
dad Valenciana. “Es necesario abordar este gran
problema vy las enfermeras podemos hacer mucho
para ello”, dijo la presidenta del Colegio de Enfer-
meria de Alicante.

Como novedad esfe afio se infrodujo la enfrega
del Premio Redes Sociales Enfermeras, con el que
premiar la labor que realizan nuestras profesionales
en el dmbito de la comunicacion 2.0 dirigida tanto
al resto de las enfermeras como hacia los pacientes.

El trabajo titulado Impacto del protocolo de co-
lonizacién de la piel al cierre de la herida quirdr-
gica se alzd con el maximo galardén, dotado con
3.000 euros, en la XIV edicién del Premio CECO-
VA de Investigacion en Enfermeria de la Comunitat
Valenciana entregado en el franscurso del acto.
los autores del trabajo son Maria Gracia Ruiz, Co-
rolina Roca, Verénica Ojeda, Federico Palomar y
Begofia Fornés.
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El segundo premio, dotado con 2.000 euros,
recayé en el trabajo Eventos adversos en pacien-
fes oncolégicos tratados con opioides: infecciones,
de Maria Teresa Murillo, Ana Ayllén y Marcelino
Pérez.

El palmarés de esta edicion de los Premios CE-
COVA se completd con el fercer premio, dotado
con 1.000 euros, que fue para Joaguin Ventimilla,
Maria Teresa Murillo y Marcelino Pérez por el fra-
bajo titulado Valoracion de ferapias estimulantes de
la cicatrizacién mediante la escala PUSH.

El resto de apartados y premiados fue el siguien-
te:

® Premio Redes Sociales Enfermeras: Pedro So-
riano Martin

® Reconocimiento Labor Humanitaria de Enfer-
meria: Foro de Enfermeria al Desarrollo

® Reconocimiento Labor Sociosanitaria de Enfer-
meria: Hospital de Atencién a Pacientes Créni-

cos y larga Estancia (HACLE) de Denia
® Reconocimiento Labor Profesional de Enferme-
ria:

- Amelia Carbonell Jordd. Enfermera de la
Unidad de Reumatologia del Hospital Gene-
ral Universitario de San Juan

- Personal de Enfermeria de la Unidad Infegral
Ambulatoria Especializada (UIAE) del Hospi-
tal General Universitario de Elche

® Reconocimiento a los comparieros que cum-

plieron 25 arios de Colegiacion

® Reconocimiento a los comparieros Jubilados
en el aio 2015

® Reconocimienfo a los comparieros que cum-
plieron 50 arios de Colegiacion

® Reconocimiento al Colegiado de mayor edad
de la provincia de Alicante: Francisco Coloma
Carbonell

® Miembro de Honor del Colegio de Enferme-
ria: Universidad de Alicante

e Colegiada de Honor: Maribel Bermidez Be-
lllido
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VIl EDICION DE LA GALA DE LA SALUD DE ALICANTE
Representantes de Enfermeria recibieron
cuatro premios en reconocimiento a su

excelencia profesional

El Auditorio de la Diputacién Provincial de Ali-
cante (ADDA| ha acogido la celebracién de una
nueva edicion, la séptima, de la Gala de la Salud.
Un acto organizado por Unién Profesional Sanita-
ria de Alicante (UPSANA) con el objetivo de incen-
fivar la excelencia profesional y de dar a conocer
a la sociedad el servicio prestado por las diferentes
profesiones sanitarias.

De este modo, los colegios profesionales de
Podélogos, Psicélogos, Enfermeria, Farmacéuti-
cos, Odontélogos/Estomatélogos,  Veterinarios,
Médicos, Fisioterapeutas y Dietistas/Nutricionistas

infegrados en UPSANA, representantes de mas de
20.000 profesionales sanitarios, volvieron a rea-
lizar esta convocatoria en la que se entregaron
19 premios, uno de los cuales, el Especial, corres-
pondié a la alicantina Maria Blasco, directora del
Centro Nacional de Investigaciones Oncoldgicas.

Durante la misma se destaco el valor de la in-
vestigacion como motor de cambio y avances de
la sociedad, motivo por el cual este afo se quiso
enfatizar en este dmbito a la hora de seleccionar
a los premiados en reconocimiento a sus aporta-
ciones.

PREMIADOS ENFERMERIA

los premios concedidos a pro-
fesionales de Enfermeria en el
transcurso de la VIl Gala de la
Salud de la Provincia de Alicante
fueron los siguientes:

PREMIO IMPLICACION SOCIAL:
Dolores Serna Arias

Dolores Serna recibié el premio de manos
del presidente del CECOVA, José Anfonio
Avila
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PREMIO DOCENCIA E INVESTIGACION: PREMIO TRAYECTORIA PROFESIONAL:
Mercedes Segura Cuenca Noelia Mateu Galarzo

El decano de la Facultad de Ciencias de la Salud de la UA, Belén Payd, presidenta del Colegio, entregé el premio

José Antonio Hurlado, enfregé el premio a Mercedes Segura a Noelia Mateu

PREMIO HUMANIDADES
Y SALUD:

José Luis Jurado Moyano
José Luis Jurado, junto a Yolan-
da Noguera, vicedecana del
Crado en Fisioterapia de la
Universidad CEU-Cardenal He-

rrera de Elche
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El Colegio de Alicante crea un grupo de
trabajo para luchar contra la violencia de

género

& C Y @ www.enfermeriaviolenciagenero.org

W wweows GIUPO de Enfermeria

de Enfermeria
de Alicante

Inicio ;Quiénes somos?
s -

=

Desde el Colegio de Enfermeria de Alicante se
sumaron a la celebracion del el Dia Internacional
de la Eliminacion de la Violencia contra la Mujer
con la puesta en marcha de una iniciativa con la
que colaborar a combatir la violencia ejercida con-
fra las mujeres en nuestra provincia. Se frafa de
la creacion del Grupo de Trabajo de Enfermeria
contra la Violencia de Género, que nace con el
objefivo de sensibilizar y promover la actuacion
de las enfermeras en la lucha contra la forma mas
cruel de discriminacion de las mujeres. Su dmbito
de trabajo estard, por fanto, centrado en las muje-
res usuarias de los servicios de salud atendidos por
personal de Enfermeria, pero también en el colecti-
vo de mujeres que representa casi el 80% del total
de los profesionales de Enfermeria colegiodos.

las principales funciones de esfe grupo de

Documentos

ALY
Contra la Violencia de Género %

Instituciones Contacto

' a._ -

..

LE CaLLES

Actualidad

dENYNCIaLO

frabajo son: sensibilizar al colectivo de Enferme-
ria para prevenir, detectar y actuar ante cualquier
forma de violencia contra las mujeres; contribuir a
la formaciéon y capacitacion del personal de En-
fermeria en las herramientas para el abordaje de
este problema de salud publica en cualquiera de
sus manifestaciones (malos tratos en la relacion de
pareja, acoso, abusos sexuales, mutilacién genital,
frata, y cualquier ofra forma que afecte en cual-
quier etapa de la vida y por cualquier formal).

Desde el Grupo de Trabajo de Enfermeria con-
fra la Violencia de Género del Colegio se ofrece-
rdn servicios de formacién, asesoramiento especio-
lizado, recursos documentales, informacién sobre
buenas practicas e intercambio de experiencias
sobre la integracién de la perspectiva de género
en los cuidados de Enfermeria.
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Mas de 500 especialistas en senologia
P 9
vy patologia mamaria se dieron cita en

Castellén

Castellén reunié a més de quinientos profesio-

nales sanitarios en el 35° Congreso de la Socie-
dad Espafiola de Senclogia y Patologia Mamaria
(SESPM) en el campus universitario de la Universitat
Jaume [.

Este congreso supone el reconocimiento de la
comunidad cientifica a Castellén, donde “se estén
haciendo bien las cosas en el campo del tratamien-
to de las patologias mamarias”, tal y como detallé
el presidente del Comité Organizador del Congre-
so, el doctor David Martinez Ramos.

Durante los tres dias de congreso los profesio-
nales de la salud, tanto del campo de Enfermeria
como de Medicina, analizaron la evolucién del
fratamiento del céncer de mama, que ha permitido
la introduccién de técnicas minimamente invasivas
que buscan una mejor calidad asistencial para el

paciente.

la pdgina de Facebook del COECS,

referente de informacién sanitaria con

mds de 3.380 seguidores

2N /)
Colegio de

Enfermeros de | 4
Castelién @ = .

| e ]

la pagina de Facebook del Colegio Oficial
de Enfermeros de Castellon (COECS) se ha
consolidado como uno de los espacios de in-
formacion sanitaria y profesional mas seguidos
de la Comunidad Valenciana y de Espaia. As
lo acreditan los mas de 3.300 seguidores que

fiene este perfil profesional del COECS vy que
superan con creces los lectores de ofras institu-
ciones colegiales y sanitarias.

la apuesta de la entidad por potenciar la in-
formacién en Facebook y Twitter se ha ido con-
solidando entre los internautas como paginas de
consulta habituales en temas de salud y de la
profesion enfermera logrando superar en segui-
dores en estos cuatro afios a los de a perfiles
profesionales de asociaciones cientificas con
miles de socios.
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Segorbe se convierte en un referente en la
comarca del Allo Palancia con la implanfacion
del servicio de Enfermeria Escolar

también realiza funciones de apoyo en la Unidad
Especifica de Comunicacion y Llenguaie (aula Cyl)
asi como de la asistencia sanitaria cuando es ne-
cesario durante su jornada laboral.

Desde el Grupo ENSE Castellon se seguird
luchando por implantar el Servicio de Enfermeria
Escolar en todos los centros educativos, favorecien-
do fanfo la integracion de alumnos con problemas
especificos de salud como en la colaboracién y
desarrollo de los diferentes programas de educo-
cion para la salud.

El municipio casfellonense de Segorbe, en la

comarca del Alto Palancia, ha implantado el ser-
vicio de Enfermeria Escolar conviriéndose en una
de las pocas localidades en el conjunto de la pro-
vincia de Castellén en impulsar e implantar esta
iniciativa.

El Grupo de Trabajo de Enfermeria Escolar (Gru-
po ENSE Castellon), en el momento coordinado
por la enfermera Silvia Chamorro, fue el promo-
for de este proyecfo. El Ayuntamiento de Segorbe
decidi® materializar esta iniciativa, que contd con
el respaldo del Colegio Oficial de Enfermeros de
Castellon.

la enfermera y especialista en Enfermeria Es-
colar Santa Tomés Ferrer fue la candidata selec-
cionada y desde el pasado mes de octubre es la
responsable del Servicio de Enfermeria Escolar en
el Colegio Piblico Pintor Camarén de Segorbe.

Durante este periodo Santa Tomds Ferrer ha
realizado mdltiples intervenciones, entre las que
destaca el fomento de la alimentacion saludable
enfre los alumnos de Infantil y la higiene postural
de los estudiantes de Primaria. Ademds de promo-
ver hdbitos saludables entre los alumnos del centro
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El COECS concluye con éxito el curso de

festejos faurinos

El Colegio Oficial de Enfermeros de Castellon

(COECS) ha concluido con éxito la décima edicion
del Curso de Enfermeria en Festejos Taurinos. Esta
formacion ha ofrecido a los enfermeros los cono-
cimientos y técnicas necesarios para desarrollar
su frabajo con plenas garantias y conforme a la
normativa en cualquier fesfejo con presencia de
astados. El curso tiene una gran demanda entre
los profesionales de Enfermeria de la provincia de
Castellén, al tratarse de una de las formaciones
mas amplias y completas en este dmbito de la sa-

lud en el conjunto del pas.

A lo largo del curso se impartieron materias tan
diversas como la atencién de heridas habituales en
esfos festejos v las técnicas para abordarlas, la legis-
lacién en materia de seguridad en festejos taurinos o
la sanidad animal, de obligado cumplimiento, entre
ofros aspectos. Médicos cirujanos y en asistencia
en urgencias, ademds de enfermeros expertos en la
afencion en fesfejos faurinos, juristas o veferinarios
han sido los encargados de impartir las sesiones.

Esta edicion del curso —en el que han participo-
do un total de 30 enfermeros- conté con el apoyo
del director general de la Agencia de Seguridad
y Respuesta a las Emergencias, José Maria Angel,
que participd en el acto de inauguracion, junto al
coordinador del curso, el enfermero especialista en
afencién sanitaria en festejos taurinos Luis Garnes.
Segin el Decreto 31/2015, de 6 de marzo, del
Consell, sobre el Reglamento de fesfejos taurinos
tradicionales en la Comunitat Valenciana (bous al
carrer), la presencia de médicos y enfermeros es
indispensable en los fesfejos taurinos.

El Colegio de Castellén insiste en lo
necesidad de educar para prevenir el sido

El Colegio Oficial de Enfermeros de Caste-
llén, con motivo de la celebracion del Dia Mun-
dial de la Lucha contra el SIDA quiso insistir en
la necesidad de mejorar la educacion en la pre-
vencién de esta enfermedad v en la no discrimi-
nacion de las personas que la padecen.

Cada afio en la Comunitat Valenciana, e
igual que sucede en la provincia de Castellén,
se defectan nuevos casos. De hecho, el pasado

afio 2015 se diagnosticaron 350 nuevos, de
los que 23 fueron en la provincia de Castellon.

En este sentido, del mismo modo, el Colegio
Oficial de Enfermeros de Castellon destaca la
importancia del fomento de la investigacion con
el objetivo de mejorar la calidad de vida de las
personas que padecen esta patologia, a través

de nuevos tratamientos mds eficaces. COECS.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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Los jubilados del Colegio de Enfermeros de
Castellon celebran la Xl Jornada de salud y
bienestar en los mayores

la Asociacién de Jubilados del Colegio Oficial

de Enfermeros de Castellén celebrd su Xl Jornada
de Salud y Bienestar en el Hotel Intur de la capital
de Lla Plana. Hasfa 109 personas, mayoritariamen-
te profesionales retirados de la Enfermeria, partici-
paron en este encuentro, que esfa edicidén superd
las cifras de asistencia de ediciones anteriores.

Al acto de inauguracion de la jornada asistie-
ron la alcaldesa de Castellon, Amparo Marco, jun-
fo con la concejala de Bienestar Social y Gente
Mayor del Ayuntamiento de Castellén, M® Carmen
Ribera, la presidenta de la Asociacién de Jubilados
y Pensionistas del Colegio Oficial de Enfermeros
de Casfellon, Blanca Montes, y el representante
del ente profesional, David Reina. Lla primera edil
en su discurso puso en valor la trayectoria de estos
profesionales de la salud y alabé la iniciativa de
celebrar una jornada anual con los comparieros de

éSabes que tienes un seguro de
Responsabilidad Civil solo por estar

colegiado?
Consulta sus caracteristicas en
www.portalcecova.es

oficio donde profundizar sobre temas relacionados
con la salud. Por su parte, la presidenta de la Aso-
ciacién de Jubilados de Castellén, Blanca Montes,
agradecié la asistencia de los participantes y la
implicacion y apoyo institucional del Ayuntamiento
de Castellon y el Colegio Oficial de Enfermeros de
Castellon.

Tras el acto de inauguracion, se celebré la char
la sobre Cémo actuar en caso de incendio, impar-
fida por Anfonio Cosfa Martinez, representante del
Servicio Municipal de Bomberos, quien defallé el
protocolo que se debe seguir en caso de sufrir un
accidente doméstico y ha alertado de los princi-
pales riesgos a los que se enfrentan las personas
mayores.

Pasado el mediodia fue el turno de la conferen-
cia titulada 3Conoces tu suelo pélvico?, por la en-
fermera Mireia Font. Participantes, tanfo hombres
como mujeres, siguieron con interés las explicacio-
nes de la profesional, que finalizod su exposicion
con varios ejercicios précticos. Ofro de los temas
que se abordé fue el del comercio justo, primera
de las conferencias que se desarrollé durante la
tarde de ayer. Gonzalo Pareja, delegado de Cas-
tellon v Valencia Médicos Mundi, fue el encargado
de realizar la exposicion. La clausura de la jornada
la ha protagonizado la enfermera Carmen Vives.
Fsta conferencia llevéd por ftitulo Patologia cardio-

vascular: cédigo 1AMy Cédigo ICTUS.

'l‘ ‘3 AMA.

* agrupacién mutual
,," aseguradora

LA MUTUA DE LOS PROFESIONALES SANITARIOS

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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Los enfermeros expertos en sanidad
penitenciaria piden adscribirse a Sanitat

Actualmente el personal
sanitario que trabaja en los X
centros penitenciarios de toda
Espaiia forma parfe de la
plantilla del Ministerio de Infe-
rior, al igual que los cuerpos
y fuerzas de seguridad del
Estado y los funcionarios de
prisiones. Esta situacion, se-
gun denuncian, les mantiene
alejados de las administraciones responsables
de la sanidad por lo que enfermeros, médicos o
psicdlogos de prisiones reclaman que el Estado
promueva lo antes posible el traspaso de comu-
nidades auténomas de la sanidad penitenciaria.

Esta es una de las grandes reivindicaciones
que han promovido los sanitarios reunidos en

Saciedad Espaniola
Sanidad Penitenclaria

Castellon para celebrar el Xl
Congreso Nacional de la So-
ciedad Espariola de Sanidad
Penitenciaria, un evento que
ha servido para que enferme-
ros de prisiones de toda Espa-
na pongan sus conocimientos
y experiencias en comin.

En tofal han sido 200 par-
ficipantes los que han debatido sobre los pro-
blemas de la sanidad penitenciaria en 4 mesas
monogrdficas y dos sesiones de confroversia.
También se han realizado doce falleres précticos

de actualizacién de conocimientos.

Fl COECS se suma a las reivindicaciones
sociales para eliminar la violencia de género

El Colegio Oficial de Enfermeros de Castfellon
quiso manifestar su apoyo a todas las iniciativas or-
ganizadas encaminadas a concienciar a la socie-
dod sobre la necesidad de erradicar la violencia
de género. Diversas organizaciones de defensa de

los derechos de la mujer y sindicatos convocaron

una manifestacién en el centro de Castellon de La
Plana para reivindicar mds atencién a esta causa.

Desde hace afios el COECS apoya con ini-
ciativas -como la Enfermeria Escolar la educacion
contra la violencia de género desde las primeras
etapas de la vida. De igual manera el CECOVA
ha destacado el papel fundamental que tienen los
profesionales de Enfermeria para infervenir contra
la violencia de género, por su posicién estratégica
(las enfermeras de Atencién Primaria y Urgencias
constituyen el primer filtro de entrada en la atencion
sanitaria) y por la percepcion que tienen las victi-
mas de la enfermera.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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El Colegio de Valencia inicia una camparia
de concienciaciéon contra las agresiones

El Colegio de Enfermeria de
Valencia ha iniciado una cam-
paia de concienciacion dirigi-
da a la ciudadania para que se
sensibilice de que “la gran pre-
sién que fienen los enfermeros
no se puede agravar con con-
ductas poco civicas que gene-
ren mayor presion sobre estos”.
Esta iniciotiva surge tras las
agresiones fanto fisicas como
verbales que la profesién sufre
con frecuencia por parte de los
pacientes y de sus familiares.

En concreto, se han coloca-
do unos carteles muy directos y
llamativos en los centros asisten-
ciales en los que se aprecian
distintas imé&genes de enferme-
ras angustiadas con el lema:

Estamos aqui para ayudarte. No descargues tu ira

confra nosofros.

Colegio de
Enfermeria
. de valencia

Estamos aqui para
ayudarte.
Nodescargues «
tuiracontra 4
nosotros.

El Colegio te protegl®
Teléfono exclusiva comuMIEIEIBNETR

El presidente del Colegio de
Enfermeria de Valencia, Juan
José Tirado, recuerda que las
enfermeras son las que mayor
relacién tienen con los usuarios
y familiares al realizar sus ac-
fividades las 24 horas del dia
de los 365 dias del afo, una
farea que realizan “con profe-
sionalidad y procurando siem-
pre los mejores cuidados a la
poblacién”.

Con esfa campaia de car-
feleria se espera conseguir una
labor de prevencién y sensibili-
zacién y - frenar asf estos inci-
dentes que desgraciadamente
se dan “con frecuencia”.

El Colegio te protege feléfono exclusivo comu-

dicos).

nicacion agresiones 963 620 6606 (servicios jurt-

Convenio de colaboracion del Colegio
de Valencia con Red Cenit — Centros de

Desarrollo Cognitivo

Juan José Tirado, presidente del Colegio de
Enfermeria de Valencia, y Luis Abad, director de
los Centros de Desarrollo Cognitivo, Red Cenit,
han suscrito un convenio de colaboracion el pa-
sado 26 de septiembre de 2016.

Entre ofras cosas, el convenio permitird a los

colegiados de Enfermeria y a sus familiares direc-
tos disfrutar de descuentos en los cursos formativos
ofertados por la Red Cenit, asi como beneficiarse
en el diagndstico y tratamiento de todos los fras-
fornos del neurodesarrollo incluidos en su cartera
de servicios, que se pueden consultar en su web.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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El presidente del Colegio de Valencia
participa en la 45 Conterencia Internacional

de la EDTNA/ERCA

Lla EDTNA/ERCA (Asociacion Europea de En-
fermeros de Didlisis y Transplantes/ Asociacion

Europea Renal) se constituyd en 1971 para ha-
cer frente a las necesidades especiales de las
enfermeras, trabajadores sociales, dietistas, téc-
nicos, coordinadores de fransplantes y gerentes
de las unidades que atienden a pacientes de en-

fermedad renal crénica y aquellos que requieren
terapia de reemplazo renal. Hoy, 45 afios mas
tarde, fodavia estdn trabajando con el mismo ob-
jetivo que desde el principio: centrado en nues-
fros pacientes.

Tiene alrededor de 1.600 miembros de 70
paises. El presidente del Colegio de Enfermeria
de Valencia, Juan José Tirado, estuvo presente en
la mesa presidencial del acto inaugural de la 45
Conferencia Infernacional de esta entidad, junto
a ofros representantes politicos vy de la profesion
y en ella que hizo entrega del premio al Mejor
Abstract, presentado por Afra Masid Plana, con
el titulo Emotional disorders and quality of life in
patients undergoing chronic haemodialysis.

Juan José Tirado participa en la reunién de
la Junta Directiva de Unién Profesionall

HEE

El presidente del Colegio de Enfermeria de Vo-

lencia, Juan José Tirado, participd en la reunién
que se desarroll6 en el Colegio de Abogados de
Valencia en la que se revisaron las actuaciones de-
sarrolladas, los puntos pendientes de la Asamblea

General Ordinaria de junio de 2016 v se planteo-
ron los femas a tener en cuenta para la préxima
convocatoria. Asimismo se fraté el tema de la reno-
vacion del cargo del Consell Social de la Universi-
dad Politécnica de Valencia.

Union Profesional es la asociacién que repre-
senta a las profesiones colegiadas valencianas.
Este organismo es fruto del compromiso de las pro-
fesiones con el impulso y defensa de la cultura y
los valores profesionales en la sociedad, ademds
de un eje de vertebracion infelectual, econdmica y
social de primer orden.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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El Il Foro Bienal Economia y Salud conté
con el Colegio de Valencia

El presidente del Colegio de Valencia, Juan José

Tirado, participd en el grupo de trabajo centrado
en la linea estratégica Integracion Sociosanitaria
y Humanizacién, coordinada por Baltasar Lobato,
con la presentacion de la ponencia El necesario

cambio en el paradigma de la atencién socio- sa-
nitaria. En ella, tras un andlisis de la sociedad es-
paiola y su envejecimiento, con el correspondien-
te incremento de las necesidades en afencién y
cuidados, asi como de las lineas politicas que las
desatienden, defendié la importancia de modificar
el eje central de la atencién v centrarlo en los do-
micilios.

la Il edicién del Foro Bienal de Economia y Sa-
lud 100 medidas que mejoran el sector de la salud,
volvié a contar con 100 expertos que respondie-
ron a 12 lineas estratégicas clave para encontrar
medidas concretas que puedan ser aplicadas con
las menores resistencias. El objetivo: mejorar la ca-
lidad, la formacion, los procesos y la eficiencia de
nuestro Sistema Nacional de Salud.

La Comisién nTIC del Colegio de Valencia
crea la platatorma web EMECUM

la Comisién nTIC del Colegio de Enfermeria
de Valencia ha creado EMECUM, una herro-
mienta gratuita para toda la comunidad enferme-
ra cuyos obijetivos son:

1. Desarrollar una herramienta de ayuda al
profesional de Enfermeria, para poder prescribir
esalud de calidad a través de la web.

2. Dotar de recursos vdlidos para el desarro-
llo diario de la labor enfermera en la promocién
de la salud desde el Colegio de Enfermeria de
Valencia.

EMECUM es una plataforma web que alber-
ga un gran repositorio de recursos digitales Utiles

y seguros para que cualquier ciudadano utilice
para el cuidado de su salud y por lo tanto son
aplas para su prescripcién por el profesional de
Enfermeria. los recursos disponibles en la pla-
taforma son incluidos fras la comprobacién del
cumplimienfo de unos requisitos de validez, pos-
feriormente son clasificados atendiendo su natu-
raleza (webs, apps) asi como el tipo de usuario
a quién va dirigido cada recurso.

El acceso a EMECUM se obtiene mediante un
registro gratuito y puedes realizarlo a través de la

misma plataforma. (www.emecum.es)

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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Lla Fundacién Ayddate,
en el Colegio de
Valencia

.

Colegio de
Enfermeria
. de Valencia

El presidente del Colegio de Valencia, Juan José Tirado,
recibié al director de la Fundacién Ayidate, José Durantes
Gémez, y a nuestras comparieras Amparo Vida y Yosune
Palacios, enfermeras.

la Fundacién Ayddate es una organizacion de cardcter
benéfico social de asistencia sanitaria, constituida en el afio
2001. Sus fines generales se infegran en la contribucion a
aquellas acciones dirigidas a la mejora de la calidad de
vida de los pacientes portadores de una ostomia digestiva
o urinaria. Su misién es contribuir a la mejora de la calidad
de vida de las personas con estomas digestivos y urologicos
hasta conseguir una adaptacién fofal en todos los dmbitos
de su vida, gestionando una red asistencial formada por
profesionales vocacionales y comprometidos.

En el marco del encuentro se acordd emprender activi-
dades formativas para los profesionales de Enfermeria que

faciliten la atencion integral a las personas ostomizadas.

| Jornada de
Enfermeria
sobre nuevas
tecnologias
aplicadas a
la salud

El Colegio de Enfermeria de Vo-
lencia organizé junto a la colabo-
racién de la Universidad Catélica
de Valencia la | Jornada de Enfer-
meria sobre nuevas tecnologias de
aplicadas a la salud. Bajo el lema
Venciendo nuevos refos la sede del
Colegio acogié a diferentes profe-
sionales de Enfermeria interesados
en conocer los avances en las nue-
vas tecnologias de la mano de di-
versos ponentes especializados en
la salud digital.

David Ferndndez explicéd la im-
portancia de las redes sociales
su impacto en nuestra profesion,
Pedro Soriano acercé la iniciafiva
#ffpaciente y como el empode-
ramiento de los pacientes es vital
para el dia a dia de los pacientes,
Manuela Domingo dio a conocer
como las TIC ayudan en la labor
de Enfermeria, José Vicente Visconti
profundizé en la situacién actual de
la Salud 2.0y Adrian Sarria presen-
t6 la nueva herramienta EMECUM
creada por el Colegio para todos
los profesionales de Enfermeria.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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elebrada en el Colegio de Valencia la
Celebrao | Colegio de Val |
jornada “Recursos comunitarios paro
personas en situacién de dependencia”

la jornada estuvo organizada por SARquavi-

tae en el Colegio de Enfermeria de Valencia y
conté con la parficipacién de profesionales del

Hospital Dr. Peset, del Centro de Salud Serreria
2, de los Cenfros SARquavitae de Valencia, de
la Fundacién Amics de la Gent Maijor, de la
Asociacion de Familiares de Alzheimer vy de lo
Asociacion Parkinson Valencia. En la reunién se
presentaron opiniones sobre la actual situacion
de la atencién a la poblacién dependiente.

El presidente del Colegio de Valencia, Juan
José Tirado, tuvo la oportunidad de repasar las
propuestas que desde hace tiempo se vienen pre-
senfando a los distinfos gobiemos encargados

del desarrollo de la ley.

Sanidad ampliard el permiso de paternidad
v modificard la reduccién de jornada a
mujeres victimas de violencia de género

la Conselleria de Sanidad v las organizacio-
nes sindicales infegrantes de la Mesa Sectorial de
Sanidad han firmado un acuerdo para el personal
gestionado por esta conselleria, por el que se am-
plia el permiso de paternidad vy se establece una
reduccion de jornada sin merma refributiva para
las mujeres victimas de violencia de género.

Esto supone, por un lado, ampliar a seis sema-
nas el permiso de paternidad por el nacimiento,
acogida o adopcién de un hijo o una hija.

Por ofro, en lo que se refiere a las mujeres victi-
mas de violencia de género, el acuerdo establece
que podrén fener derecho a una reduccién de un

tercio de la jornada, sin reduccién de retribucio-
nes, o bien de una reducciéon del 50%, con una
minoraciéon econdmica correspondiente a la dife-
rencia enfre el fercio y la mitad de la jornada.

El pacto cerrado entre Sanitat y los sindicatos
deriva del Acuerdo del Consell de 17 de junio de
2016, que rafificaba el Acuerdo de legislatura de
la Mesa General del personal funcionarial, esto-
tutario y laboral de la Generalitat, de @ junio de
2016.

la aplicacion de esfos derechos serd efectiva a
partir del 1 de enero de 2017.
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Rosa Maria Alberdi, primera enfermera con
el fitulo de doctora honoris causa

Rosa Maria Alberdi ha sido [
lo primera enfermera espafiola ]
investida con el titulo de docto- |
ra honoris causa. Enfermera y |
psicologa, es autora de numero- 8
sas publicaciones y destaca su (il
labor docente asi como su im- [
pulso para que los estudios de
Enfermeria fueran universitarios.
Todo ello le ha valido el maximo
galardén universitario, oforgado
por la Universidad de Murcia.

Actualmente, Alberdi es profesora fitular de Etica
y Administracién de Servicios, materia que imparte
que desde hace 16 afios en la Universidad de las
Islas Baleares (UIB). Antes ejercié la docencia en

las escuelas de Enfermeria de la Universidad de
Barcelona, la Auténoma de Madrid, la UNED vy la

de Sevilla. También es miembro
del Consejo de Colegios de En-
fermeras y Enfermeros de Cator-
lunya (CCIIC).

la politica también ha sido
un eje fundamental en su vida.
Durante nueve anos (2003-
2012) se dedicd activamente a
ella, aunque sin abandonar la
docencia, y ocupd cargos en el
Consell de Mallorca vy fue dipu-
tada en el Parlamento balear, donde ejercié como
presidenta de la Comision de Salud.

Esta enfermera destaca, ademds, en el dmbito
de la investigacion. Es autora de numerosas pu-
blicaciones y articulos e imparte conferencias en

numerosas jornadas y reuniones profesionales.

GRACIAS A UN JUICIO GANADO por los abogados de la Asesoria

Llaboral del Colegio de Alicante

los sdbados salientes de guardia de afencién
continuada son dias de descanso remunerado

los abogados de la Asesoria Laboral del Co-
legio han ganado un juicio en el que la sentencia
dictada por el Juzgado de lo Contencioso Admi-
nistrativo n° 1 de Elche establece que los sabados
salienfes de lo guardia de afencién continuada
efectuada en la noche del viernes inmediatamente
anterior son, de forma obligaforia, dias de descan-
so remunerado, tal y como establece el arficulo 11
del Decreto 72/2001 que regula la atencion con-

tinuada en el ambito de la atencién primaria con
arreglo al cual “el dia siguiente de haber realizado
afencién continuada, de forma obligatoria, serd
dia de descanso remunerado”.

Esto significa que a efectos del computo de
jornada se han de confar dichos sébados como
dia trabajado, al igual que se hace los dias entre
semana, lunes, martes, miércoles y jueves, cuando
se presta la atencion continuada la noche anterior.
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El CECOVA detalla en la revista Agora las

barreras laborales que limitan el desarrollo
orofesional de las enfermeras

Lla situaciéon laboral de las ] de sustituciones en casos de

Forum Enfermero
del Mediterraneo
T——————

———

enfermeras confinda estando bajas laborales, vacaciones

plagada de dificuliades que u ofras circunstancias, la pré-
moga de confrafos laborales

femporales durante afios, a lo

r"/"'/-]!i \
%
4"

impiden su desarrollo profe-
sional en comparacion con
que se suman los elementos
coyuniurales que dificuliad la
insercién laboral estable de

ofras especialidades  sanito-
rias. Aqui ofrecemos un inven-
fario detallado de las barreras

1. La carga asistencial excesiva 4.La escasez de OPEs

arga de trabajo de s i pleo sup
criticos que dificul itara incorporacion a sistema sanitario piblico de miles de

conocidas y endémicas a las e ; las enfermeras mas jévenes y

5. Una bolsa de trabajo publico poco agil
y desmotivadora

que las enfermeras se enfren- convierfen en ciencia ficcién

La bolsa de trabajo publico no valora la formacion ni la experi-

tan cada dia sin disminuir ni

= ‘ la conciliacién familiar.

un dpice su nivel de compro-
miso con la afencién asisten-

6. Las especialidades: desarrollo lento y

cial de calidad.

Otros escollos son la falta
de perspectivas en la promo-

escasa oferta

cién interna de las enferme-

lencia ficcion la conciiacién familiar

la primera de estas barre-
ras es sin duda la sobrecarga

3. Sin perspectivas de promocion

ras, especialmente si se trata

Las posibilidades de promocién en el lugar de trabajo son insig

de un dmbito clinico o asis

al.La

de trabajo que dificulia la

practica asistencial con unas -

le continuidad asistencial y de calidad del cuidado

fencial. Para nuestra profesion

plazas de Enfermera Interna Residente convocadas cada afio.

resulfa desalentador ver que

plantillas  insuficientes  como
demuestran las  rafios  por
100.000 habitantes muy lejos de lo que se ges-
tiona en Europa como media. Haria falta la incor
poracion de més de 44 mil enfermeras en el drea
de influencia del Forum Enfermero Mediterréneo
(Cataluiia, Comunidad Valenciana, Islas Baleares
y Murcia) para alcanzar la media europea. Desde
los colegios miembros de este Forum instamos con
confundencia a la administracién para definir la
propuesta y asegurar con urgencia los puesfos de
frabajo vy las dotaciones para dar estabilidad a las
enfermeras.

la segunda de las barreras, muy relacionada
con la primera, es la precariedad laboral, acen-
tuada con estos afios de crisis. A ella contribuye la
falla de planificacion de las plantillas necesarias
en los diferentes servicios, la alta rotacién, la falta

Barcelona, Castellén, lslas Baleares, Murcia y Valencia, asi como el Consejo de Enfermeria de la Comunidad Valenciana (CECOVA).

las contribuciones a aspectos

organizativos, de continuidad
asistencial y de calidad del cuidado caen en saco
rofo. la escasez de convocatorias de ofertas publi-
cas de empleo es ofra de las grandes barreras de
la profesion de Enfermeria, ya que supone limitar la
incorporacién al sistema sanitario piblico de miles
de profesionales e impide consolidar el alto nime-
ro de interinos del sistema.

Siguiendo con el empleo piblico, se carece de
una bolsa de trabajo piblico égil y motivadora,
ya que la existente no valora la formacién ni la
experiencia en servicios especiales o dreas de ac-
fuacién profesional especializada.

Oftro de nuestros caballos de batalla es el desa-
rrollo lento y la escasa oferta en las especialidades
de Enfermeria, que cuentan con poco reconoci-
miento en las bolsas de trabajo pablico.
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BREVES

Agenda

prolesional

JORNADA 20 ANYS D’AGORA
D’INFERMERIA

Fecha: 1 de febrero de 2017
Lugar: Barcelona
Informacion: premios20.
agoradenfermeria.
eu/?page=homed&ref=logo

V CONGRESO SOCIEDAD VALEN-
CIANA DE GERIATRIA Y GERON-
TOLOGIA

Fecha: 10 de febrero de 2017
Lugar: Valencia

Informacion: www.geyseco.es/svgg/

Il JORNADA DE ENFERMERIA
REUMATOLOGICA DE LA COMU-
NIDAD VALENCIANA

Fecha: 23 de febrero de 2017
Lugar: Valencia

Informacioén: hitp://www.enfe-
ralicante.org/Agenda/2017/02/
lllJornadaReumatologicaCV.pdf

INTERVENCION EN DUELO, PER-
DIDAS Y TRAUMA

Fecha: 24 al 26 de febrero de
2017

Lugar: Elche

Informacion: www.ipirduelo.
com/formacion-continua

X Congreso Nacional de
FAECAP, | Congreso de ACAMEC
y VIl Encuentro Nacional de EIR
y de Tutores

Fecha: 1 de abril de 2017

Lugar: Toledo

Informacion: xfaecap.versalco-
municacion.com/presentacion

XVI CONGRESO AEETO 2017
Fecha: 26 al 28 de abril de 2017
Lugar: Valladolid

Informacion: http://www.aeeto.
es/congresoenfermeriatraumato-
logiaaeeto2017/

XV CONGRESO NACIONAL Y X
INTERNACIONAL DE HISTORIA
DE LA ENFERMERIA

Fecha: 4 al 6 de mayo de 2017

[+ JINNOVACION Y RETOS

CONGRESQ DE LA SOCIEDAD VALENCIANA DE

GERIATRIA Y GERONTOLOGIA

LA ATENCIN INTEGRAL A DEBATE

10y 11 de FEBRERO
VALENCIA de 2017

SOCIEDAD VALENCIANA DE
GERIATRIA Y GERONTOLOGIA

Faganes e pamént e

Jornada 20 anos e [AGORA

Sede: Col-legi Oficial d'Infermeres i Infermers de Barcelona
1 de febrero de 2017

Organiza Agora de Enfermeria S.R.L.

DA IENEE B REMSEFR L "

Lugar: Salamanca
Informacion: www.enfermeria-
salamanca.com/xv_congreso/
index.html

MASTER SANITARIO EN GES-
TION, ACREDITACION, CALIDAD
Y AUDITORIAS SANITARIAS (2°
EDICION)

Fecha: Inicio de clases: octubre
2017

Lugar: Valencia

Informacion: 964 38 72 09;
www.fue.uji.es/sanitario

37 CERTAMEN DE ENFERMERIA -
SAN JUAN DE DIOS

Fecha: Plazo de entrega: 20 de
febrero de 2017

Informacion: www.euef.
comillas.edu/images/Do-
cumentos_K2/Certamen/
OK_D%C3%ADptico_37_Certa-
men_Enfermer%C3%A

1l Jornada de Enfermeria de Reumatologia de la
Comunidad Valenciana

Jueves 23 de Febrero de 2017
Consorci Hospital General Universitari de Valéncia

26-27-28 Aboril

2017
aeetro

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA




OS

BOLETIN CECOVA
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Normativa
sanitaria
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RESOLUCION de 4 de octubre de
2016, de la Direccion General de
Empleo, por la que se publica la
relacion de fiestas laborales para
el ano 2017. MINISTERIO DE EMPLEO
Y SEGURIDAD SOCIAL. 08/10/2016.
BOE N° 244

g — __}\g\—r P —
1JTARI OFICIA

DE LA COMUNITAT VALENCIA

RESOLUCION de 1 de septiembre
de 2016, de la Conselleria de Edu-
cacion, Investigacion, Cultura y De-
porte, y de la Conselleria de Sanidad
Universal y Salud Pablica, por la cual
se dictan instrucciones y orientacio-
nes de atencion sanitaria especifica
en centros educativos para regular
la atencién sanitaria al alumnado
con problemas de salud crénica en
horario escolar, la atencién a la ur-
gencia previsible y no previsible, asi
como la administracién de medica-
mentos y la existencia de botiquines
en centros escolares. Conselleria de
Educacion, 05/09/2016. DOCV N°
7865

DECRETO 112/2016, de 2 de sep-
tiembre, del Consell, por el que se

determina el calendario laboral de
aplicacion en el ambito territorial de
la Comunitat Valenciana para el afio
2017. Conselleria de Economia Soste-
nible, Sectores Productivos, Comercio
y Trabajo. 06/09/2016. DOCV N° 7866

DECRETO 123/2016, de 23 de sep-
tiembre, del Consell, por el que se
aprueba la oferta de empleo piblico
de 2016 para seleccionar personal
gestionado por la Conselleria de
Sanidad Universal y Salud Pablica.
Conselleria de Sanidad Universal y
Salud Pablica. 30/09/2016. DOCV N°
7885

ORDEN 17/2016, de 21 de sep-
tiembre, de la Vicepresidencia y
Conselleria de Igualdad y Politicas
Inclusivas, por la que se regula la
formacion complementaria de los
Directores y Directoras, los requisitos
de cualificacion profesional y el pro-
cedimiento de habilitacion excepcio-
nal de los profesionales de mayor
edad y experiencia, del personal de
los centros y servicios del Sistema
para la Autonomia y Atencién a la
Dependencia de la Comunitat Valen-
ciana. Vicepresidencia y Conselleria
de Igualdad y Politicas Inclusivas.
06/10/2016. DOCV N° 7889

DECRETO 130/2016, de 7 de octu-
bre, del Consell, por el que se crea
y regula el Comité de Bioética de la
Comunitat Valenciana y se crean los
comités de bioética asistencial de los
departamentos de salud como 6r-
ganos garantes de los derechos de
personas usuarias y pacientes del
Sistema Valenciano de Salud. Con-

selleria de Sanidad Universal y Salud
Pablica. 13/10/2016. DOCV N° 7895

RESOLUCION de 19 de septiembre
de 2016, de la Subdireccion General
de Relaciones Laborales, por la que
se dispone el registro y publicacion
del Acuerdo de Revision Salarial
para el afo 2016 en el Convenio
Colectivo de Centros y Servicios de
Atencion a Personas Discapacitadas
de la Comunidad Valenciana (C6-
digo 80000335011999). Conselleria
de Economia Sostenible, Sectores
Productivos, Comercio y Trabaijo.
26/10/2016. DOGV N° 7904

LEY 9/2016, de 28 de octubre, de la
Generalitat, de Regulacién de los Pro-
cedimientos de Emergencia Ciuda-
dana en la Administracion de la Co-
munitat Valenciana. Presidencia de la
Generalitat. 07/11/2016. DOCV N° 7911

RESOLUCION de 23 de noviembre
de 2016, de la Consellera de Sanidad
Universal y Salud Pdblica, por la que
se ordena la publicacién del Pacto
de legislatura para la reduccion de
la temporalidad del personal gestio-
nado por la Conselleria de Sanidad
Universal y Salud Pablica. Conselleria
de Sanidad Universal y Salud Pablica.
02/12/2016. DOCV N° 7930

ORDEN 8/2016, de 23 de noviem-
bre, de la Conselleria de Sanidad
Universal y Salud Pdblica, por la que
se regulan los comités de bioéfica
asistencial en el ambito de los de-
partamentos de Salud. Conselleria
de Sanidad Universal y Salud Pabli-
ca. 05/12/2016. DOCV N° 7931

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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TECNOLOGIA

Noticias
tecnologicas

Nanopeces para administrar farmacos

Un equipo de investigadores del Instituto de Tec-
nologia de Harbin en China y de la Universidad
de Cadlifornia, en Estados Unidos, ha desarrollado
unos nanopeces, controlados de forma remota por
campos magnéticos que podrian tener la capacidad
de nadar dentro del torrente sanguineo y administrar
farmacos desde dentro del cuerpo humano. Esfos
nanodispositivos podrian viajar a través del cuerpo
para suministrar medicamentos y para ofros procedi-
mienfos endoscopicos.

Sensor de caidas para personas mayores

El Grupo de Ingenieria Biomédica de la Univer-
sidad de Sevilla ha disefiado un sensor inteligente
para detectar caidas en personas mayores que en-
via automdticamente un mensaje a los servicios so-
ciosanitarios y que también confirma esfe aviso de
asistencia al propio usuario. Se frata de un pequefio
parche que se coloca en la espalda a la altura del
sacro, que pone en contacto al usuario v al personal
sanitario en caso de caidas.

Sensor para inyectar la epidural

Un equipo de investigadores del Massachusets
Institute of Technology y del Hospital General de
Massachusets frabaja en un nuevo sensor que ayu-
daria a los anestesidlogos a insertar la aguja epi-
dural en la ubicacién correcta gracias a la llamada
técnica de espectroscopia Raman.

GUIAS DE PRACTICA CLINICA
lislado de guias de practica clini-

ca y sus recomendaciones, asi como

enlaces para descargar las versiones
completa, resumida, informacion para
pacientes, gufas répidas y material metodolégico en
formato pdf. El nimero que acomparia a las guias es
un nimero que se les asigna conforme se van inclu-

yendo en el Programa.

AVIZOR

sHas detectado algin riesgo en tu
centro sanitario? 3Se ha producido al-
gUn incidente de seguridad en tu unidad

y quieres ponerlo en conocimiento de tu
equipo para que no se vuelva a repetire
Con Avizor es muy facil notificar estos incidentes para
trabajar sobre ellos y evitar que vuelvan a producirse.

PREGUNTA POR TU SALUD
Permite al paciente elaborar listados

con las preguntas que quiere hacerle al
personal sanitario en su proxima consul
fa. Existen varias baferias de preguntas =
agrupadas femdticamente para facilitar

la eleccion de las mas adecuadas.

AEMPSCIMA

la Agencia Espariola de Medica-
menfos y Productos Sanitarios (AEMPS)
presenta la aplicacion aempsCIMA en

aemps
cima
la que prima la infencién de proporcio-
nar puntualmente a los ciudadanos vy
profesionales toda la informacion sobre los medica-
menfos de forma comprensible para conseguir de

esta forma su correcta utilizacién.
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https://play.google.com/store/apps/details?id=com.trackglobe.GuiaSalud
https://itunes.apple.com/us/app/guiasalud.-guias-practica/id495666356?mt=8
https://play.google.com/store/apps/details?id=com.acsa.notifica
https://itunes.apple.com/es/app/avizor/id985169140?mt=8
https://play.google.com/store/apps/details?id=es.sdos.cuestionarios
https://itunes.apple.com/es/app/pregunta-por-tu-salud/id480642294
https://play.google.com/store/apps/details?id=com.aventia.cimamobile
https://itunes.apple.com/es/app/aempscima/id783571602?mt=8
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CINE

Rogue Ones

Una historia
de Star Wars

Director: Gareth Edwards

Reparto: Felicity Jones, Diego luna, Ben Men-
delsohn, Mads Mikkelsen, Forest Whitaker.
Género: Aventuras

Pais: Estados Unidos

llega el primero de los fres nuevos spin-offs
de la franquicia Star Wars, que ocurre entre
los Episodios Il y IV de la saga y cuenta las
peripecias de Jyn Erso una recluta de la Alianza
Rebelde a la que secrefamente han confiado la
misién de robar los planos de la Estrella de la
Muerte, la 0ltima y destructiva arma del Imperio
Caléctico capaz de volar por los aires planetas
enteros. Un pequefio grupo de personas ordi-
narias enfrentadas a un refo extraordinario.

CULTURA

Agenda cultural

ALICANTE

Cabalgata de Reyes de Alcoi

Lugar: Desde la zona alta de Alcoi hasta el Puente de Sant Roc
Fecha: 5 de enero de 2017

Teatro “Happy End”, musical de Brecht-Weill-Lane
Lugar: Teatro Principal de Alicante
Fecha: 14 y 15 de enero de 2017

Teatro Faemino y Cansado “jComo en casa ni hablar!”
Lugar: Teatro Chapi de Villena
Fecha: 27 de enero de 2017

VALENCIA

Teatro “La cena de los idiotas”
Lugar: Teatro Talia de Valencia
Fecha: hasta el 15 de enero de 2017

Gran concierto de Ao Nuevo por la Strauss Festival Or-
chestra

Lugar: Palau de la Misica de Valencia

Fecha: 30 de diciembre de 2016

Exposicion “Valencia, capital de la RepUblica”
Lugar: Centre Cultural La Nau de Valencia
Fecha: Hasta el 19 de febrero de 2017

CASTELLON

Exposicion “Génesis” del fotografo Sebastido Salgado
Lugar: Parque Ribalta de Castellon

Fecha: Hasta el 8 de enero de 2017

Teatro “Hits” de Tricicle
Lugar: Teatro Principal de Castellon
Fecha: 6 y 7 de enero de 2017

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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OCIO - ESCAPADA

Cox

Cox es un municipio de la provincia de Alicante
ubicado en la comarca de la Vega Baja del Segura.
Se encuentra rodeado de una huerta al pie de la Sie-
rra de Callosa en la llamada “Ruta de La Piedra”. Esta
localidad también pertenece a la ruta Camino del Cid
y a la Senda del poeta.

Aunque los materiales arqueolégicos recogidos
en el lugar que ocupa el cerro donde se asienta el
castillo atestiguan una cronologia a caballo entre el
Calcolitico y la Edad de Bronce, continuada sin inte-
rmupcién hasta hoy por la datacién de los objefos en-
confrados, la seguridad de la ocupacién humana per-
manente hasta nuestro dias podemos fecharla entre los
siglos Vy IV a C, como afestiguan los basamentos de
muros ibéricos encontrados dentro de la antemuralla
medieval del castillo. Fue a la luz de los conocimientos
actuales el pueblo ibero el primero en esfablecerse, y
que luego fue dominado sucesivamente por romanos,
bizantinos, visigodos, y drabes hasta la llegada de las
fropas aragonesas capitaneadas por Jaime |.

Cox es uno de los municipios mas dindmicos de la
zona, fiene un pujante comercio de frufas y horfalizas
que comenzd con los humildes carros hacia los mer-
cados proximos y se expandid vertiginosamente con
la multitud de vehiculos de venta ambulante que cada
dia se dirigen a los mercadillos de la provincia.

El castillo, principal monumento de la localidad,
de origen musulman, es uno de los mas antiguos de la
Comunidad Valenciana y de Esparia.

(Fuente Wikipedial

OCIO - VIAJES

Sri |.anka

Cuando pensamos en nuestras vacaciones siem-

pre tenemos en mente algunos destinos conocidos por
fodos. Pero hay muchisimos lugares que nos sorpren-
derén y mucho.

En este caso hablamos de Sri Llanka. El anfiguo
Ceilan es una maravillosa isla en forma de lagrima
que se sitba muy préxima a la India. Es un pais multi-
rreligioso y multiéinico, en el que predominan el budis-
mo, hinduismo, cristianismo e Isla.

Interminables playas de arena blanca se mezclan
con una vegefacién exuberante donde encontramos
toda clase de maderas y plantas incluyendo el t, el
aloe vera, el cacao, la canela o la vainilla. Sus habi-
fantes viven en consfante armonia de paz y tolerancia.

Sri Llanka se puede visitar en cualquier época del
afio, pero ahora en otoficiinvierno es una preciosi-
dad. En Nuestro Pequefio Mundo organizamos junto
a Periplos un gran viaje para este diciembre donde
podremos disfrutar de antiguas capitales como Anu-
radhapura, en cuyas piedras estd escrita la hisforia
de la isla y Polonnaruwa, con sus ruinas del siglo XII
recién redescubiertas. Lugares insélitos como Sigiriya,
“la Roca”; Dambulla, con sus ancestrales cuevas-mo-
nasterios excavadas en granito puro; o Kandy, ciudad
sagrada del budismo. Y si tenemos suerte, podremos
observar a la gran ballena azul.

ESPACIO PATROCINADO POR

nuestro pequefio mundo
viajes

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA



EL SEGURO DE AUTO
DEAM.A
SEGUNDO MEJOR
VALORADO DEL SECTOR

Fuente: Indice Stiga JUNIO 2016
de Experiencia de Cliente ISCX
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LA MUTUA DE LOS PROFESIONALES SANITARIOS

www.amaseguros.com
902303010

Siganos en

Seguro de Automavil

)

6 0 bonificacion

en su seguro de Automovil

« NUEVOS SERVICIOS DE ITV Y GESTORIA

AMPLIA RED DE TALLERES PREFERENTES

REPARACION Y SUSTITUCION DE LUNAS A DOMICILIO

CON DESCUENTOS DE UN 50% POR NO SINIESTRALIDAD
POLIZAS DE REMOLQUE

LIBRE ELECCION DE TALLER

ASISTENCIA EN VIAJE 24 HORAS DESDE KILOMETRO CERO
PERITACIONES EN 24-48 HORAS

RECURSOS DE MULTAS

DECLARACION DE SINIESTROS POR TELEFONO E INTERNET

AN

AR

A.M.A. ALICANTE
Castanos, 51 Tel. 965 20 43 00 alicante@amaseguros.com

A.M.A. CASTELLON
Mayor, 118 Tel. 964 23 35 13 castellon@amaseguros.com

A.M.A. VALENCIA
Pza. América, 6; ac. esquina Avda. Navarro Reverter, 17
Tel. 963 94 08 22 valencia@amaseguros.com

(*) Promocidn valida para presupuestos de nueva contratacién, realizados hasta el 28 de febrero
de 2017. No acumulable a otras ofertas. Consulte condiciones en su oficina provincial A.M.A.





