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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

Carga asistencial y seguridad del paciente

la seguridad clinica es
el elemento clave de la co-
lidad asistencial y en los
Ultimos afios ha adquirido

una gran relevancia fanto
para los pacientes vy sus fo-
milias que quieren sentirse seguros con los
cuidados sanitarios como para los gestores
y profesionales que desean ofrecer una asis-
fencia sanitaria efectiva, eficiente y segura.

El entorno en el que se desarrolla la aten-
cién a la salud es cada vez més compleio,
tanto desde el punto de vista del conoci-
miento y del progreso tecnoldgico como del
social, politico o econémico. Actualmente,
la Medicina es mucho més eficaz que la de
hace un siglo pero también, de la comple-
iidad que exige esa eficacia, se deriva un
mMayor riesgo.

Los eventos adversos son un problema de
gran magnitud que afecta a todas las insti-
fuciones sanitarias y que segin los estudios
analizados pueden ser evitados en casi un
50% de los casos si se toman las medidas
preventivas adecuadas. No cabe duda de
que el abordaje para su identificacion
prevencién ha de ser organizacional y multi-
disciplinar pero, vistos los eventos adversos
mas frecuentes, se puede afirmar que las en-
fermeras juegan un papel fundamental para
prevenirlos y evitarlos.

Hacen falta estudios mas amplios que
exploren diferentes variables e incluso la
asociacion entre algunos EA con los turnos
de trabajo, la dotacién de plantillas o la
motivacion de los profesionales. la sobre-
carga laboral del personal de Enfermeria,
por exceso de horas o turnicidad o por la
escasa asignacion enfermera/paciente es
un importante factor de riesgo en la presen-
tacion de EA segun diversos autores.

Estudios llevados a cabo en Estados Uni-
dos y Canadd indican que la provision ade-
cuada de personal de Enfermeria y el apo-
yo organizacional a las enfermeros/as son
clave para mejorar la calidad del cuidado
del paciente (1). Destaca entre ofros el es-
tudio de la Dra. Aiken (afio 2002) publi-
cado en JAMA (2), en el que evidenciaba
un aumento progresivo de la mortalidad por
cada enfermo que asumia el personal de
Enfermeria a partir de la rafio 1 enfermera/
4 pacientes, llegando a una sobremortali-

dad del 31% cuando la ratio era de 1/8.

Varias revisiones y metaandlisis demues-
fran que hay que desarrollar politicas que
acerquen las rafios de enfermeras en Espa-
fia al resto de paises desarrollados (3,4).
Segin la OCDE nuestro pais ocupa el 4°
lugar por la cola de los 28 paises de la
UE en cantidad de enfermeros por 1.000
habitantes, siendo necesario incrementar
en un 34% los profesionales para equipa-
rarnos a la media Europea. Esto contrasta

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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con el n° de médicos por 1000 habitantes,
donde Espafia ocupa el 2° lugar después
de Estonia. Es significativo que California
y Australia han implantado normativas le-
gales que imponen rafios de 1 enfermera/
4 pacientes, obteniendo un descenso de la

mortalidad del 4°6%.

la dotacion adecuada de personal per-
mite que las enfermeras proporcionen  cui-
dados personalizados, basados en pruebas
y que maximicen su vigilancia profesional
con los pacientes mientras que la falta de
vigilancia puede conducir al EA o al fallo
de rescate (deterioro en la condicién de un
pacienfe que hubiera podido ser evitado
mediante la infervencion precoz de una en-
fermera) (5). Los incrementos de las planti-
llas de Enfermeria inciden positivamente en
la sostenibilidad del sistema sanitario pues
estd demostrado el efecto de sus cuidados
en la reduccion de la morbimortalidad y
por tanto de los costes (6). Segin estudios
realizados a nivel nacional, la frustracién,
la insatisfaccién, desmotivacion y desani-
mo son algunos de los sentimientos mds
presentes al finalizar la jornada laboral de
Enfermeria en aquellos hospitales con rafios
inadecuados enfermera/paciente. Estos no
solo afectan negativamente a los pacientes,
sino fambién la salud fisica y psiquica de
la enfermera (7). El estudio NEXT en 11 pai-
ses europeos, indicod una relacion evidente
entre la baja satisfaccion laboral y la inten-
cion de abandonar la profesion (8).

Entre los proyectos més importantes rea-
lizados sobre estrategias para prevenir o

minimizar los EA destaca el estudio multi-
cénfrico realizado en 600 hospitales de
EE.UU., Alemania, Canadd, Reino Unido
y Nueva Zelanda para la identificacion de
hospitales magnéticos, conocidos asi por su
gran demanda por parte de los usuarios y
por el personal de enfermeria en demanda
de empleo.

El modelo “Magnet Hospital” surge a
finales de los 80 en EE.UU., como conse-
cuencia de la bisqueda de la excelencia
de los cuidados de Enfermeria. la vision,
la mision y los objetivos de esfe modelo se
basan en que Enfermeria es el componente
mas importante del cuidado hospitalario,
por lo que se dota al personal enfermero de
la autoridad y autonomia necesarias para
desarrollar sus conocimientos v elevar asi
el esténdar de cuidados a la excelencia.
Actualmente, el “Magnet Nursing Services
Recognition” es el Unico sistema acreditador
internacional que concede la distincion de
excelencia de los servicios hospitalarios de
Enfermeria. Como caracteristicas significa-
fivas de esfos cenfros “magnéticos” estan:
una estructura horizontal con poco perso-
nal supervisor, mayor autonomia y control
sobre la practica de los profesionales de
Enfermeria que se traduce en una eleva-
da satisfaccién laboral y de los usuarios,
una buena comunicacion entre enfermeras
y médicos y que, en ellos, se considera a
la enfermera como el eje fundamental del
cuidado hospitalario lo que garantiza su co-
lidad y una mejora en los resultados de los
pacientes.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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“nfermeria insiste en la inseguridad
uridica que provoca el Estatuto de

Personal Sanitario No Facultativo

ASI LO TRASIADO a los porfavoces de los partidos en las Cortes Valencianas

ARNRA
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Francisco J. Pareja, vicepresidente del CECOVA

los portavoces de los cinco partidos politicos re-
presentados en las Cortes Valencianas se reunieron
con el vicepresidente del CECOVA, Francisco J. Pa-
reja que les dio a conocer la “inseguridad juridica”
a la que se enfrentan los enfermeros en el ejercicio
de su actividad profesional.

Pareja trasladé el malestar que esta inseguridad
juridica producia a los enfermeros, ya que, entre
sus competencias, segin el Estatuto de Personal So-
nitario No Facultativo de las Instituciones Sanitarias
de la Seguridad Social, aprobado por orden del
26 abril de 1973, los profesionales de Enfermeria
debian limitarse a “ejercer las funciones de auxiliar
del médico, cumplimentando las insfrucciones que
reciban del mismo en relacion con el servicio”.

las funciones de los profesionales de Enferme-

ria, recogidas en esta normativa, en la actualidad
derogada, fueron incluidas en la ley 55/2003,

de 16 de diciembre, del Estatuto Marco del Perso-
nal Estatutario de los Servicios de Salud.

Repaso histérico

Durante la reunién, Pareja hizo una breve cro-
nologia de la profesion de Enfermeria, comenzan-
do en el afio 1952, con la unificacion de practi-
cantes, enfermeros y comadronas, confinuando en
1977, cuando se estructurd como formacién uni-
versifaria, con nuevas competencias profesionales.
Y en 1999, con la firma de la Declaracion de Bo-
lonia, se inicié el proceso de convergencia hacia
el espacio europeo de la ensefianza superior, que
finalmente se hizo realidad en el afio 2010 con la
implantacion de los actuales grados universitarios.

Pareja incidié en el gran avance cientifico al
que se habia sometido la profesién en las Gltimas
décadas, posibilitando incluso a los fitulados en
Enfermeria alcanzar la méxima categoria académi-
ca universitaria, la de doctor. El vicepresidente del
CECOVA mostrd a los diputados la distancia que
existia entre las funciones de los profesionales de
Enfermeria que aparecen recogidas en los textos
normativos y la formacién académica de esfos.

Pareja insté a los portavoces y a la Conselleria a
que cumplieran el mandato de la disposicion transi-
toria 6° del Estatuto Marco del Personal Estatutario
de los Servicios de Salud, de la ley 55/2003 de
16 de diciembre de 2003, y que en consecuencia
desarrollard y regulard las atfribuciones de la pro-
fesién, las funciones, las actividades v las fareas.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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Las jornadas sobre vacunacion
del CECOVA apremian sobre lo
necesidad de un calendario de
vacunas en adultos sanos
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los colegios de Enfermeria de Alicante, Caste- que han planfeado para este oforio-invierno. Esta
ll6n y Valencia han acogido, de manera simultdnea sesién se cenfrd en la vacunacion de adultos, el
mediante ponencias insitu y por videoconferencia, acuerdo de un calendario y la vacuna especifica
la tercera de las sesiones del Grupo de Trabajo para la neumonia.
en Vacunaciones del Consejo de Enfermeria de la jornada estuvo moderada desde Castellon

la Comunidad Valenciana (CECOVA), dentro del por José Antonio Forcada, coordinador del Grupo

programa formativo sobre vacunas y vacunologia de Trabajo, y comenzo con la ponencia de Sergio

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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Fernandez, FEA del Servicio de Medicina
Preventiva del Hospital de Sagunto, que
hizo un repaso sobre el consenso de vor
cunacion en adultos de la Comunidad Vo-
lenciana, partiendo de la evolucion que
ha experimentado la multiresistencia de
las moléculas antibidticas. Para ilustrar la
gravedad del problema hablé de la noti-
cia reciente de una mujer en Estados Uni-
dos que habia muerto por una bacteria
altamente resistente; hasta 24 antibidticos
diferentes se le habian administrado y nin-
guno funcioné. Frente a la gravedad del
problema, dijo Fernandez, hay que ac-
tuar mediante las vacunas y para ello se estd trabo-
jando por el consenso entre todas las instituciones
responsables para lograr acordar un calendario de
vacunacion en adultos sanos.

Ferndndez también hizo un recorrido por los di-
versos niveles de efectividad de algunas vacunas
como la de la gripe, lo del neumococo o la de
la tos ferina, contraponiendo los dafos reales de
su administracién en la Comunidad Valenciana y
los que deberian ser; por ejemplo, frente al neu-
mococo, segin reglamento de la Conselleria de
Sanidad Universal y Salud Piblica, deberian estar
vacunados los mayores de 65 afios y es palpa-
ble que no es asi. Frente a ello es importante que
como enfermeras en nuestros puestos de trabajo
localicemos los factores de riesgo (como tabaquis-
mo, hipertension, asma,...) y hagamos una labor
constante y activa de informacién y concienciacion
sobre las vacunas, su sentido, el riesgo de no ad-
ministrarlas frente a los beneficios/proteccién que
aportan y por qué son fan importantes dentro de
la prevencion de enfermedades graves o mortales.

la segunda ponencia fue de Alejandro Cremo-
des, enfermero de Salud Publica, perteneciente a
la Unidad de Promocién de la Salud y Prevencion
de las Enfermedades y Deficiencias del CSP Elda,
que desde Alicante hablé del empoderamiento
del paciente, de lo importante que es un reparto

adecuado de papeles, dandoles la informacion

adecuada sobre dosis, consecuencias, efectos y
alternativas de las vacunas de las que deberfan
vacunarse y haciéndoles plenamente conscientes
de lo que supone o no hacerlo en caso de que se
encueniren en un grupo de riesgo.

En este punio se hablé de la situacion actual en
la que algunas vacunas estén financiadas por el
SNS vy ofras no, pero si recomendadas, quedando
a la libre decisién del paciente asumir ese gasto o
no. Cremades enfafizé el nivel de efectividad que
tiene la vacuna frente a la neumonia, lo fundamen-
fal que serfia actuar masivamente, ya que no es
una enfermedad esfacional, y la realidad en la que
nos encontramos, que no hay cultura de preven-
cion en adultos, asi como si se tienen coberturas
muy alfas para nifios. Para lograr fasas de vacu-
nacion altas, segin experiencias ilustradas por el
ponente, la clave se encuentra en la actitud con la
que les informamos, trasmitiendo la importancia de
la vacuna con convencimiento de su seguridad
efectividad, ya que, afirmé “los pacientes confian
en nosofros como sanitarios més de lo que muchas
veces creemos” .

Como conclusién, Forcada hablé del calendo-
rio de vacunacion en adultos que ya se ha instau-
rado en la Comunidad de Madrid vy en el que,
segun dijo Femndndez, se estd frabajando desde
Conselleria.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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El CECOVA recoge las sugerencias
de colegiados a través de las redes
sociales y pide que dejen de usarse

los términos obsoletos de ATS v DUE

VADEMECUM MODIFICA esos conceptos

escrito solicitdndole tal circunstancia

en su web gracias a un

El Consejo de Enfermeria
de la Comunidad Valencio-
na (CECOVA) ha tenido que
volver a insistir a la Conse-
lleria de Sanidad Universal y
Salud Piblica para solicitar

W

CECOVA

HONORABLE SRA X
D* CARMEN MONTON GIMENEZ "
Conselera do Sanidad Universal y Salud Piblica
I Micer Mascb, 3133

46010 VALENGIA

Vademecum, que con celeridad res-
pondi6 cordialmente a nuestra peti-
cién, y esperamos que desde Sani-
dad se avengan a dar continuidad al

compromiso que nos fransmitio el en-

tonces director general de Recursos

nocimiento ura

cofundo malestr entre 25 &
adecuados para referrse a las

que se use Unicamente el tér-
mino “Enfermera/o" para re-
ferirse a los profesionales de
Enfermeria. En esfe senfido se

del
LLy Enfermer

Enel
‘acompafiado,

VADEMECYY
C Cochaamg, 54 10

han remitido diferentes escritos :
205 g

a la consellera de Sanidad, al
director general de Recursos
Humanos y Econdémicos y al

director general de Asistencia
Sanitaria de la Conselleria de
Sanidad Universal y Salud Piblica.
También se tuvo que solicitar a la
empresa Vademecum que actuali-
zara en el formulario de registro
de su web la denominacion de
DUE/ATS por la de Enfermero/a.

Dos iniciativas puestas en marcha
gracios a los situaciones que pusieron en nuestro
conocimiento diferentes colegiados a fravés de las
redes sociales.

Cracias a ello celebramos y agradecemos la
reclificacion hecha rapidamente por la empresa

ensu co
nfermeras de la Comuridad

o e ATS 0 DLE pra eerse 3
— | ser la suya una

Humanos de Sanidad cuando

nos hizo llegar un escrito
con fecha de 17 de abril
de 2014 en el que nos indi-
caba que “en aras a favore-
cer la completa instituciona-
lizacién de la denominacién

de enfermero/a, por parte de

PO  que a pogay gy haberse

esta direccion general se han
dado las oportunas directrices
para que fanto a nivel inferno
como externo se utilice la deno-
minacion correcta en escritos,
comunicaciones, correos...".
Desde el CECOVA vamos a
continuar dirigiéndonos a toda

institu-

cién piblica y privada que use de
manera equivocada los términos para referirse a
las enfermeras. Esperamos, asimismo, la respuesta
sobre ello de la Conselleria de Sanidad Universal

y Salud Publica.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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Llos municipios del Medio y Bajo
Vinalopd de Alicante renuevan su

compromiso con la Enfermeria Escolar
DESDE EL CECOVA agradecemos esta sensibilidad y reconocimiento a

su labor

Las localidades alicantinas de Elda, Sax, Petrer,

Pinoso, Monévar, Salinas, Monforte del Cid y Aspe
han renovado su compromiso con la Enfermeria
Escolar al ampliar los convenios de colaboracion
para confar con una de esfas profesionales en el
Colegio de Educacién Especial “Miguel de Cer-
vantes” de Elda.

Desde el CECOVA queremos agradecer esfa
sensibilidad y reconocimiento a la labor que reali-
zan nuestras profesionales en la afencién y apoyo
a los alumnos de esfos centros, que cuenfan con
unas necesidades asistenciales especiales.

Cracias a la renovacién de este convenio el
citado centfro va a seguir confando con una enfer
mera escolar externa contratada por el CECOVA,
lo que hace que la plantilla del Departamento de
Salud no se vea mermada.

la profesién de Enfermeria de la Comunidad
Valenciana reivindica la presencia de enfermeras

escolares en los centros de Educacion Especial au-
fonémicos a tiempo completo y no con la formula
puesta en marcha por las consellerias de Sanidad
y Educacion de que estén a tiempo parcial vy el
resto del tiempo prestando servicio con el apoyo
del centro de salud correspondiente.

El alumnado de los centros de Educacion Es-
pecial fiene una necesidades asistenciales muy
importantes, ya que, en muchos casos, cuenfa
con deficiencias fisicas y sensoriales asociadas
a su discapacidad, y en muchas ocasiones con
enfermedades cronicas asociadas como diabetes,
epilepsia, alergias, etcétera lo que da como resul-
tado disfunciones tales como riesgo de asfixia en
la deglucion, dafios corporales en los ataques epi-
lépticos y conductas autoliticas, agresiones a ofros
menores, efcétera.

Ademds, estos menores fambién son portadores
de sondajes y dispositivos que requieren los cuida-
dos y la supervision de profesionales de Enfermeria
como sondas de alimenfacion, sondas urinarias,
canulas traqueales, respiradores asistidos y aspira-
dores de mucosa.

Estas necesidades de salud, junto con la perti-
nencia de administrar los trafamientos adecuados y
el control de sondas tanto para alimentacién como
para eliminacion, justifican de manera suficiente la
pertinencia de implantar profesionales de Enferme-
ria en estos centros educativos en todo el horario
escolar.
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Carta del CECOVA sobre la po

emica

con los técnicos de FP
DIRIGIDA A directores de Enfermeria, gerentes y director general de

Asistencia Sanitaria

El Consejo de Enfermeria de la Comunidad
Valenciana (CECOVA) ha remitido recientemente
una carta a los directores de Enfermeria de toda
la regién para aclarar los comentarios que estaban
generando las declaraciones realizadas por los
técnicos superiores en Imagen para el Diagndstico
y Medicina Nuclear mediante el escrito de alego-
ciones a la dltima sentencia del TS) de la Rioja
sobre sus competencias. En dicha carfa repasamos
los motivos que inhabilitan sus quejas y demandas
laborales e informamos a todo el colectivo de En-
fermeria, asi como a los ciudadanos y usuarios de
la sanidad de la Comunidad Valenciana, del esta-
do de la cuestién.

Ya en un comunicado anterior publicado el 31
de octubre de 2016 el CECOVA hizo referencia a
la Sentencia 235/2016, de 11 de julio, del TS}Ha
Rioja, que habia generado el nerviosismo entre los
técnicos, al concluir que actualmente los técnicos
superiores en Imagen para el Diagnostico y Medi-
cina Nuclear se extralimitan en sus competencias
cuando asumen tanfo las funciones técnicas como
asistenciales, estas Ultimas de manera ilegal con-
forme a resoluciones judiciales firmes como esta.
Tareas asistenciales que, de manera improcedente,
llevan a cabo en algunos casos y servicios, como
suministrar a los pacientes por medio de puncién
o inyecfable los contrastes intravenosos, cuando
saben perfectamente que es una funcién de com-
pefencia exclusiva de las enfermeras.

Podemos entender el desacuerdo mostrado
por este colectivo de técnicos, como se despren-
de de sus alegaciones en el escrito de fecha

28/11/2016 que suscribe la junta del denomi-
nado "Colegio Profesional de Técnicos Superiores
Sanitarios de la Comunidad Valenciana”, cuya
inscripcion en el Registro de Colegios Profesiona-
les ha sido declarada nula, como también la del
acuerdo de inscripcién de sus estatutos, por medio
de sentencia del Tribunal Superior de Justicia de
la Comunidad Valenciana, que sefiala que dichos
Estatutos exceden de su dmbito competencial al re-
gular y atribuir funciones de los técnicos sanitarios.
la lectura de la resolucién dictada por el TS) de
la Rioja de fecha 11 de julio de 2016- deja claros
los argumentos que venimos manteniendo desde el
CECOVA, entre ellos que la Orden de 14 de junio
de 1984 sobre competencias vy funciones de los
Técnicos Especialistas de Laboratorio, Radiodiag-
néstico, Anatomia Patolégica, Medicina Nuclear y
Radioterapia, de Formacién Profesional de Segun-
do Grado, Rama Sanitaria especifica que en sus
funciones estd la de colaborar en la informacién
y preparacion de los pacientes para la correcta
realizacién de los procedimientos técnicos y no es-
tablece que los TER puedan inyectar el contraste.
Y mas adn, la sentencia del Tribunal Supremo
de 11 de febrero de 2013 aclaré que la admi-
nistracién de medicamentos es una actividad de
Enfermeria que se realiza bajo prescripcién médi-
ca, y que solo el personal de Enfermeria administra
los medicamentos prescritos en los tratamientos por
los médicos. Para que quede claro, la Sociedad
Espaiiola de Radiologia Médica (SERAM) afirma
que los confrastes intravenosos son unos medica-
mentos que se introducen en el torrente sanguineo
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a la hora de hacer ciertos estudios radiolégicos,
por lo fanto deben ser administrados por el perso-
nal enfermero fras la decision de su administracién
que la tomard el médico radiélogo o el facultativo
que corresponda.

El enojo es comprensible, ya que la sentencia

funciones asistenciales para las que no se encuen-
fren profesionalmente capacitados.

En esfe sentido como Organizacion Colegial
de Enfermeria hacemos un llamamiento para que
desde ahora se denuncie cualquier ilegalidad al
respecto siempre que se pueda y se recomiende

del TS) de la Rioja aclara la situacién y se

dicta como resolucién

de un recurso de ape-
lacion  que  presenta-
ron los propios técni-
cos de FP. El escrito de
dicho fribunal deja muy
claro que no acepta y
desestima todas y cada
de las argumentaciones
presenfadas  que, por
fanto, carecen ya de
todo sustento legal. Des-
de el CECOVA entende-
mos que debe ser dificil
de asumir por el colectivo
de técnicos una sentencia
fan manifiestomente desfa-
vorable y confraria para
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la formulacién de  quejas
por parfe de los usuarios,
que tienen todo el derecho
a saber de manera clara y
precisa qué profesional es
competfente para las fun-
ciones asistenciales de que
se ftrafe, y de ese modo
sean conscientes de que
los técnicos carecen de
fitulacion profesional sufi-
ciente en esos casos.

Recursos Humanos no
se estd tramitando la
creacién de plazas de
Coordinador de Técni-
cos Especialistas

sus infereses pero hay que

acatarla como  principio

bésico de tfodo Estado de

Derecho. Por nuestro lado,

evidentemente, la comparti-

mos vy la aplaudimos, ya que es una resolucién
judicial debidamente motivada y argumentada, sin
resquicio juridico alguno.

Ademdés cabe insistir que si dicha cuestion se
ha llevado hasta ese Tribunal Superior de Justicia
de La Rioja ha sido como consecuencia del propio
recurso de apelacién de los técnicos, que resulto
desestimado. Por nuestra parte seguiremos luchan-
do para la completa restauracion de la legalidad
ante cualquier institucién, privada o piblica y que
a ningln técnico superior en Imagen para el Diag-
nostico y Medicina Nuclear se le permita realizar

En relacion con el

Rer [ colectivo de técnicos

queremos  informar

que fras la denuncia

realizada por el CECOVA y SATSE v la

carta enviada al director general de Recursos Hu-

manos y Econémicos de la Conselleria de Sanidad

Universal y Salud Piblica, esfe ha remitido al CE-

COVA un escrito en contestacién en el que indica

que "en relacion con su escrito en el que manifiesta

la postura del CECOVA, del cual usted es presiden-

fe, a la supuesta iniciativa de esta Direccion Gene-

ral, de creacién de la figura de Coordinador/a de

Técnicos Especialistas, le informo que actualmente

no se estd framitando expediente alguno de crea-

ciéon de plazas de "Coordinador/a de Técnicos
Especialistas”.
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El CECOVA considerd denigrante

la imagen sexista del calendario
de Cartelera Turio

como enfermera en el calendario erético

CALENDARIO EROTICO TURIA 2017

de la publicacién valenciana Cartelera
Turia. Un monfaje fofogréfico en el que
se puede ver a un joven desnudo en una
camilla esperando a ser afendido por una
enfermera con la cara de la consellera,
vestida con corsé, minifalda, cofia y to-
cones, y con un fonendoscopio alrededor
del cuello a punto de ponerle una inyec-
cién que resulta del todo lamentable. En él
vemos un uso completamente retrégrado y
frasnochado de la imagen de la mujer y
de las enfermeras contra el que el Organo
Colegial Autonémico siempre ha luchado.

El CECOVA va a remitir una misiva a
los responsables de la publicacién defen-
diendo una imagen respetuosa e igualita-
ria con el colectivo de enfermeras. Recha-
zamos el uso de la mujer como objefo de
reclamo en su calendario, ya que imdge-
nes como estas confribuyen a la perpetua-

cién de un modelo claramente degradan-

CARMEN MONTON Podria ser el doctor muerte, o la doctora en este caso.
También recuerda a la pelicula Re-animator, si no fuera porque la conselle-
ra Carmen Montdn, aparece mas guapa y sana que Elsa Pataky, lo que no es
de extranar dado el empeno y la persistencia por arreglar los desaguisados
dejados por el PP en Sanidad. Que si unas facturitas por aqui, otras por alla.
En la foto un joven muchacho espera su deseada inyeccién. Hemos tratado
de averiguar si se trata de un discipulo de Pablo Casado de las Nuevas
Generaciones del PP o de algin responsable de Ribera Salud, esperando a
ser liguidado para revertir el servicio publico de salud. Sea como sea, ya es
demasiado tarde.

fe para el conjunto de las profesionales
sanitarias de la Comunidad Valenciana,
por no hablar de la cofia como referen-
te de la profesién que forma parte de los
estereotipos mds rancios asociados a la
profesién de Enfermeria.

Desde el CECOVA apostamos por una
imagen seria, moderna y realista de Enfer-
meria, que englobe la diversidad del colectivo de

Desde el Consejo de Enfermeria de la Comu-
nidad Valenciana (CECOVA) nos unimos a la in-

dignacién y absoluto rechazo por la utilizacién de
la imagen de la consellera de Sanidad Universal
y Salud Publica, Carmen Montén, caracterizada

enfermeras y su profesionalidad sin suscitar equivo-
cos como el uso del fonendoscopio que correspon-
de a los profesionales de Medicina.
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Sanidad abrié la bolsa de tfrabajo paro

inscripcion vy actualizacion de mérifos
LA NUEVA EDICION volvié a abrirse sin que haya plazas catalogadas

de enfermeras especialistas en el sistema sanitario piblico autondmico

la web de la Conselleria de Sanidad Universall
v Salud Piblica publicé la RESOLUCION de 6 de

febrero de 2017, del director general de Recursos

Humanos y Econémicos por la que se convoca una
nueva Edicion de la Bolsa de Trabaijo y se abreis-
plazo de inscripcion de nuevos aspirantes vy de ac-
tualizacion de méritos de candidatos ya inscritos
en las listas de empleo temporal de instituciones
sanitarias, de las categorias de personal estatutario
y funcionario de gestfion sanitaria.

El procedimiento de inscripcién fue telemdtico,
siendo el plazo de presentacién de solicitudes del
7 al 21 de febrero.

la presentacién de documentacion acreditativa
de los méritos se fijo en los siguientes plazos:

1. Del 22 de febrero al 7 de marzo de 2017
presentardn la documentacién en la Direccion Te-
rritorial o Gerencia de Alcoy, los aspirantes que
incluyan en su solicitud la inscripcién o actualiza-
cién de méritos en las categorias de Enfermero/a'y
Enfermero/a SAMU, es decir que de las fres cate-
gorias en las que se pueden inscribir, al menos una

de las elegidas sea de Enfermero/a o Enfermero/a
SAMU. Habréan de presentar la documentacion
acreditativa de los requisitos y los méritos de todas
las categorias solicitadas.

2. Del 27 de marzo ol 7 de abril de 2017
presentardn la documentacion en la Direccion Terri-
torial o Gerencia de Alcoy, los aspirantes del resto
de cafegorias profesionales no confemplados en el
apartado anterior.

Vuelve a llamar la atencion que se abra la bolsa
para las enfermeras especialistas cuando en el sis-
fema sanitario piblico autonémico no hay plazas
catalogadas de enfermeras especialistas salvo las
de Enfermeria Obstéfrico Ginecolégica (Matrona).
Esperemos que el que se puedan inscribir enferme-
ras especialistas en esta bolsa de trabajo quiera
decir que existe voluntad politica de cafalogacion
de dichas plazas.

las categorias profesionales convocadas en la
bolsa han sido:

- Enfermera/o.

- Enfermera/o especialista en Enfermeria Obsté-

frico Ginecolégica.

- Enfermera/o especidlista en Enfermeria del

Trabaijo.

- Enfermera/o especialista en Enfermeria Fami-

liar y Comunitaria.

- Enfermera/o SAMU.

- Enfermera/o inspector de servicios sanifarios.

- Enfermera/o especialista en Enfermeria de Sa-

lud Mental.

- Enfermera/o de Salud Pablica.
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Nuestra compaiiera Amparo Benavent, enfer-
mera en la UCI del Hospital Clinico, cuenta con
un amplio recorrido en diferentes puestos y esta
muy lejos de rendirse. Su causa principal es la
lucha por la prevencién de riesgos y los derechos
de salud de las enfermeras en el trabajo y en ello
se implica por completo. En esta entrevista nos
cuenta los principales puntos a resolver en este
campo y cudl es el enfoque del Grupo de Salud
Laboral del CECOVA.

iQué retos se plantea el grupo de trabajo de Sa-
lud Laboral del CECOVA para 2017?

Nuestro grupo de trabajo es joven, empezamos
en 2016 con la defensa de ambientes de trabajo
saludables para las enfermeras. Somos un grupo
de enfermeros y enfermeras con una amplia forma-
cion y experiencia en salud laboral de diferentes
colegios de la Comunidad Valenciana, todos muy
implicados en potenciar la adopcién de medidas,
guias de buenas practicas y acciones que propor-
cionen condiciones de frabajo adecuadas, para
proteger frenfe a riesgos fisicos, ergonémicos, qui-
micos, biolégicos o psicosociales.

Hemos iniciado un estudio cientifico sobre agre-
siones y mobbing en profesionales de Enfermeria
porque creemos que son situaciones que afectan
directamente a nuestro colectivo y donde podemos
incidir para mejorarlas.

Seguimos colaborando con la Conselleria
de Sanitat en la elaboracién de la guia para la
adaptacion de las buenas practicas en la prepa-
racién y manipulacion de medicamentos en la
Comunidad Valenciana, realizando propuestas
de mejora.

Tenemos prevista también la realizacion de es-
tudios cienfificos relativos a la salud laboral de los
profesionales y organizar jornadas y mesas redon-
das sobre estos temas, ademds de la difusion de
la cultura de prevencion de riesgos laborales y el
asesoramienfo para nuestros comparieros y com-
paneras.

¢Qué balance hace de 2016 en lo que a acciden-
tes laborales se refiere?

El ¢ltimo estudio de accidentabilidad de la Con-
selleria de Sanitat es de 2015. Se analizan los
accidentes fisicos vy los bioldgicos, pero pensamos
que existen un nimero indeferminado de acciden-
fes de trabajo debidos a exposicion a sustancias
quimicas utilizadas en el frabajo de Enfermeria que
no se declaran y que no aparecen en los estudios.

En este estudio vemos que ha aumentado el nd-
mero de accidentes laborales en jornada de traba-
jo durante 2015. los mds frecuentes han sido los
causados por sobreesfuerzos y concluye diciendo
que la mayoria de accidentes suceden en el lugar
de frabajo. los sobreesfuerzos siguen siendo la
principal forma de accidente, probablemente por
la movilizacion de pacientes y de cargas y debido
a que hay una mayor incidencia de accidentes de
frabajo conforme avanza la edad.

También se analizan los accidentes bioldgicos,
cuya incidencia no solo se mantiene sino que au-
menta y en los que el personal de Enfermeria es el
mas afectado, puesto que se producen principal-
mente durante procedimientos de administracion
de medicacion parenteral, suturas 'y exfracciones
sanguineas venosas.

iCudles son los mayores riesgos en prevencién a
los que se enfrentan las enfermeras?

los profesionales de Enfermeria realizan sus
funciones sobre todo en el ambito asistencial, por
tanto es en el cuidado de los individuos de la co-
munidad donde se observa que estfamos expues-
fos a un gran nimero de riesgos y muy diversos.
Algunos de naturaleza psicosocial como la carga
de trabajo, el estrés o la carga mental que supone
el cuidado de los enfermos. Otfros son riesgos fisi-
cos por el espacio de trabajo, los movimientos, las
posturas forzadas. Por ofra parte estan los riesgos
biolégicos por la exposicién a agentes infecciosos
que se pueden transmitir a fravés de la sangre o
por via aérea, como VHC, TBC o Meningitis. Tam-
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bién estamos expuestos a riesgos por radiaciones y
sustancias quimicas. Por Gltimo hay un factor orgo-
nizativo, la turnicidad, que puede afectar a nuestra
salud tanfo desde el punto de vista psiquico, al alte-
rar los ritmos de suefio, y que los estudios parecen
apuntar que a medio plazo puede fener también un
considerable impacto fisiolégico.

Pensamos que no es aceptable que se expon-
ga a los profesionales a riesgos innecesarios como
los riesgos quimicos por la manipulacién de sus-
fancias pofencialmente peligrosas, como los gases
anestésicos, el formaldehido o los medicamentos
peligrosos, entre ofros. Asumimos unos riesgos que
no podemos evitar, como la exposicion a agentes
infecciosos por via aérea cuando fodavia no se
conoce el diagnéstico, pero no podemos asumir el
riesgo de la exposicion a sustancias quimicas que
pueden ser allamente toxicas y cancerigenas.

¢Cudles son las exigencias del colectivo respecto
a la prevencion de riesgos laborales?

Ademads de nuestras demandas de seguridad
frente al manejo de medicamentos peligrosos, des-
de el grupo de trabajo hay ofros aspectos a mejo-
rar como la turnicidad, la carga de trabajo, vy lo
vigilancia de la salud de los trabajadores incluso
después de la jubilacion.

Como grupo de trabajo de Salud Laboral que
representa al colectivo mdas numeroso de trabajo-
dores de la Conselleria de Sanifat podriamos ser
un interlocutor vélido cuando se aborden femas
que afecten a nuestro colectivo, aungue somos
conscientes de que la ley y las normas adjudican
este papel a los sindicatos, pero una entidad como
el CECOVA, que representa a 25.000 profesiona-
les de Enfermeria, no deberia quedarse fuera de
estos debates.

También deberia existir un plan mas ambicioso
que se apoyase en Salud Piblica, y en la propia
gestion de las historias clinicas convencionales
para estudiar casos de cancer, y ofras enfermeda-
des relacionadas, en pacientes de nuestra profe-

sién en los Gltimos diez afios para cruzar datos y
realizar algin tipo de estudio epidemioldgico rigu-
roso. Gracias a uno de nuesfros miembros, Anfo-
nio Gonzdlez, se ha podido evidenciar un proble-
ma de reflujo en los sistemas de perfusion que se
utilizan en la administracion de los medicamentos
peligrosos, y hemos pedido que se cambien por
sistemas mds seguros.

¢Han recibido respuesta de Sanidad al escrito
presentado como alegacién al nuevo protocolo
de preparacién de farmacos biopeligrosos?

Nosotros pedimos informacién sobre este nuevo
protocolo pero la Conselleria nos aporta el proto-
colo en vigor, asi que estamos a la espera del resto
de la informacién para hacer una valoracién.

También hemos pedido participar en la elabora-
cion de este protocolo que afecta en mayor medi-
da al colectivo de profesionales de Enfermeria que
represenfamos, pero se nos comunicd que segin
la ley, no estan obligados ya que en prevencion
de riesgos, solo colaboran con los sindicatos. No-
sofros seguimos pensando que somos parte infere-
sada.

¢Qué criterios se consideraria admisible englo-
bar en la variable de “urgencia” para aceptar
excepciones al protocolo que marca que los me-
dicamentos biopeligrosos tienen que ser prepa-
rados exclusivamente por profesionales de Far-
macia en salas blancas?

El protocolo no aclara cudles son las situaciones
de urgencia que puedan justificar poner la salud y
la vida del profesional de Enfermeria en peligro.
Creemos que no nos corresponde a nosotros de-
cidirlas, pero, en fodo caso, en un profocolo de
esfa indole deberian estar bien definidas, dejando
claro quién decide lo que es una situacién de ur-
gencia, y cudles son los medicamentos peligrosos
que en caso de urgencia y de manera inmediafa,
pueden salvarle la vida a un paciente y no poseen
alternativa terapéutica menos peligrosa.
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Si se elabora un profocolo que dice que en cier-
fas circunstancias se pondrd en peligro la salud de
los profesionales, se deberia especificar claramen-
fe cudles son esas circunstancias. La indefinicion
no solo afecta a Enfermeria, sino que sitéa a quien
prescribe el farmaco hoy ante un dilema moral muy
serio, ya que por un lado debe afender al paciente
y por ofro podria esfar poniendo en riesgo a un
frabajador.

¢Qué medidas destacaria como insuficientes del
“Protocolo de la Conselleria de Sanidad de Ma-
nipulacién de Medicamentos Peligrosos Fuera de
las Unidades de Farmacia”?

No hemos enconfrado ninguna referencia a una
evaluacion de los riesgos previa, ni a un estudio ri-
guroso epidemiolégico ni estadistico de las causas
de baja por enfermedad de los profesionales de
Enfermeria que preparan y administran medicacién
peligrosa.

Consideramos que la parte de preparacion de
medicacion peligrosa fuera de los servicios de Far-
macia deberia refirarse y centrarse en el resto de
manipulaciones, como el transporte, la eliminacion
de los residuos, la recogida de vertidos y sobre
todo la administracion de los medicamentos peli-
grosos. Tareas que si se han de realizar fuera del
Servicio de Farmacia y también conllevan un ries-
go para la salud de los profesionales que las reali-
zan. Un documento que sirviese de guia para esfas
situaciones podria ser de gran ayuda, pero la pre-
paracion de medicacion peligrosa debe realizarse
SIEMPRE en CABINAS DE SEGURIDAD BIOLOGH-
CA, evitando asi exposiciones innecesarias a estos
compuestos que pueden lesionar gravemente nues-
fra salud. También creemos que se podria afadir
en el protocolo la sustitucién de los medicamentos
peligrosos por ofros que no lo fueran, en los casos
donde exista esa posibilidad.

En la parte de la administracién de los medi-
camentos pedimos una mejora de los sistemas de
perfusion intravenosa, ya que nuestro experto, An-

fonio Gonzdlez, los ha analizado y evidenciado

claramente que existe un problema de reflujo del
farmaco a la bolsa de lavado, y volvemos a estar
expuestos a los medicamentos peligrosos durante
la tarea de administracién endovenosa, que es to-

rea casi exclusiva de Enfermeria.

iCree que las enfermeras son conscientes de la
dimensién del riesgo?

Para las enfermeras la prioridad ha sido siem-
pre la salud vy la integridad fisica de los pacientes
y de las personas a las que atienden, tanfo es asf,
que muchas veces nos enferamos de que hemos es-
fado expuestos a riesgos biolégicos dias después,
con el resultado de la prueba microbiolégica.

Muchas veces no hemos sido conscientes de
los riesgos que supone esta practica, no se nos ha
informado en ningin momento durante afios de la

existencia del mismo.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA



20

BOLETIN CECOVA

la Conselleria de Sanidad modifica el

calendario de vacunac

la Conselleria de Sanidad Universal y Salud Po-

blica ha modificado el calendario de vacunacion
sislematica infantil de la Comunidad Valenciana a
fravés de la Resolucion de 1 de enero de 2017,
publicada en el DOGV.

Se frata del calendario vacunal que el Consejo
Interterritorial de Sanidad aprobd hace seis meses
para 2017 vy que, en la Comunitat Valenciana,
comenzd a aplicarse a los nifios nacidos a partir
del 1 de enero de 2017,

El calendario incluye una serie de cambios en
los esquemas de vacunacién, principalmente en
menores de un afio. En primer lugar, se reduce el
nimero de dosis de la vacuna combinada de dif-
teria-étanostos ferina (DTPa), polio y haemophilus
influenzae tipo b (Hib), en concreto la dosis admi-
nistrada a los 18 meses.

Asi, los nifios y nifias nacidos a partir del 1
de enero de 2017 recibirdn una dosis de vacuna
combinada de difteriaétanos-os ferina (DTPa), po-
lio inyectable (VPI), Haemophilus influenzae fipo b
(Hib) v hepatitis B (HB) a los 2, 4y 11 meses de
edad.

én infantil

Ofro de los cambios més relevantes es la nueva
pauta de vacunacion de la hepatitis B, con tres
dosis administradas a los 2, 4y 11 meses de edad
como vacuna combinada y deja de administrarse
la vacuna al nacimiento.

Los nifios y nifias que comiencen con esta pauta
recibirdn otra dosis de recuerdo frente a differia,
tétanos, tosferina (DTPa) y poliomelitis, en vez de a
los 18 meses, a los seis afos de edad.

El calendario se completa con la administracion
a los 12 meses y a los 3-4 afios de sendas do-
sis de vacuna friple virica (frente al sarampién, la
rubeola y las paperas), asi como con la adminis-
fracion de las mismas dosis que hasta ahora frente
a la meningitis C (a los 4 meses, 12 meses y 12
afos) y la vacunacién de las nifias frente al virus
del papiloma humano a los 12 afios.

Las ventajas del nuevo calendario son, por una
parte, que se reduce el nimero de administracio-
nes de dosis en menores de dos afos, asegurando
el mismo nivel de profeccion frenfe a todas las en-
fermedades incluidas en el calendario. Y por ofra
parfe, se minimiza el impacto de problemas en el
suministro de algunas vacunas, como el que afecta
al componente de la tos ferina desde 2015.

El calendario de vacunacién es una herramienta
de salud publica que protege a la poblaciéon que
se vacuna.

Vacuna de la varicela

Lla Comunidad Valenciana ya introdujo los cam-
bios relacionados con la administracién de la va-
cuna de la varicela mediante una instruccién en el
afio 2016, que recomendaba la vacunacién frente
a esta enfermedad mediante la administracion de
dos dosis de vacuna, la primera a los 15 meses y
la segunda a los 3-4 afos. Este cambio se consoli-
da con el nuevo calendario de vacunacién.
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Ampliado el permiso de paternidad para los
entermeros docentes en la Conselleria de
Educacion, Investigacion, Cultura y Deporte

la RESOLUCION de 2 de febre-
o de 201/, del director general
de Centros y Personal Docen-
fe, por la que se publica el
cuerdo suscrito por la Con-
selleric de  Educacién,
Investigacion, Cultura y
Deporte y las organizo-
ciones sindicales para la
ampliaciéon del permiso
de paternidad  previsto
en el Acuerdo de legislo-
tura de la Mesa General de
Negociacién del personal fun-
cionarial, estatutario y laboral de
la Generalitat de @ de junio de 2016
viene a suponer un avance sobre lo acor
dado en la Mesa General de Negociacién, que
afecta a personal funcionarial, estatutario y laboral
de la Generalitat; concretamente en cuanto se le
amplia el permiso de paternidad, en este caso de
la Conselleria de Educacién, Investigacion, Cultura
y Deporte con la que se ha suscrito dicho acuerdo.

Este era un compromiso que ya quedd contem-
plado en el Acverdo de 17 de junio de 2016,
del Consell, [DOCV de fecha 24/6/2016), de
ratificacién del Acuerdo de legislatura de la
Mesa  General de Negociacion  del  personal
funcionarial, estatutario y laboral de la Generalitat
de 9 de junio de 2016, para ampliar derechos en
cuanto a permisos de paternidad, para implemen-
tar a la mayor medidas que faciliten la conciliacién
entre el compromiso laboral, las responsabilidades
familiares y la vida personal, y favorecer la conci-
liacion familiar.

Ello conlleva el reconocimiento de
ese derecho a cualquier profesio-
nal de Enfermeria que desa-
rolle acfividades docentes
como personal de dicha
Conselleria, siendo en
sintesis lo acordado:

- Iniciar el procedi-
miento para la modifi-
cacion del articulo 9 del

Decreto 7 /2008, de 25
de enero, del Consell, por
el que se regulan los permisos
y licencias del personal docente
no universitario dependiente de la
Conselleria de Educaciéon. Su redaccion
debe ser la siguiente: <El permiso de pater-
nidad serd de seis semanas por nacimiento,
acogida o adopcién de un hijo o hija, que
disfrutaré el padre a partir de la fecha de
nacimiento de la decision administrativa de
guarda con fines de adopcién o acogimien-
fo o de la resolucién judicial por la que se
constituya la adopcién»

Y tal como asf se recoge, dado que la tramito-
cion de la modificacion del decrefo de permisos y
licencias lleva su demora, pero ya se cuenta con el
informe favorable de la Direccion General de Pre-
supuestos, se acuerda emitir una circular por la Di-
reccién General de Centros y Personal Docente a
fin de que las direcciones territoriales apliquen esta
medida desde el dia siguiente a su publicacién en

el Diari Oficial de la Generalitat Valenciana.
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la Asociacion de Enfermeria Pedidtrica
de la Comunidad Valenciana ultima su

constitucion

los colegios de Enfermeria de Alicante, Cas-

tellon y Valencia, inferconectados por videocon-
ferencia, han acogido la primera reunién para
constituir la Asociacion de Enfermeria Pedidtrica
de la Comunidad Valenciana [AEPCV), a la que
asistieron numerosas profesionales interesadas en
formar parte del proyecto con el objetivo comin
de lograr que la especialidad de Enfermeria Pe-
didtrica se lleve a cabo en nuestra region.

Al inicio de la reunion Rosa Vinat, impulsora de
esta iniciativa, describi¢ la situacion de esta espe-
cialidad en la Comunidad Valenciana, los fines
con los que nace la asociacién y el planteamiento
de unos cargos iniciales para la Junta Directiva,
con representacion de fodas las provincias para
poner en marcha cuanto antes el proyecto al que
Vinat se presenta a presidenta, Ana Martinez a
vicepresidenta, Inés Séanchez a secretfaria, Lidén
Guevara a fesorera y a las vocalias de investiga-

cién y especializada Eugenia Trigoso y
Marta Cabaias, respectivamente.

Uno de los objetivos inmediatos que
planteé Vinat fue mantener una reunién
con la Conselleria de Sanidad Universal
y Salud Piblica para presentar la Aso-
ciacion y demandar una adecuacién
de plazas de Enfermeria Pedidtrica, ya
que, como afirmé “ahora mismo en los
hospitales piblicos de la Comunidad
Valenciana no existen plazas de EIR en
Pediatria, lo cual es una vergienza y un
riesgo para el nifio”. Todos los asisten-
fes coincidieron en que solamente for-
mando esta asociacién se va a poder
hacer presion especificamente sobre es-
fos asuntos y esa es su misién fundamental.

A continuacién Inés Sanchez, desde Alicante,
hizo lectura de los estatutos que se plantean para
constituir la asociacion que deberdn ser primero
votados. En ellos se establecen la composicion,
regulacién inferna, los recursos de los que se nu-
frirg (las cuotas de los socios -aunque el primer
afo es gratuita/voluntaria-, subvenciones que se
logren y donaciones), o las acciones a realizar
(grupos de trabajo, cursos de formacién, reunio-
nes con asociaciones similares ya existentes en
ofras comunidades auténomas,...).

las enfermeras interesados en formar parte de
la asociacion pueden consultar la web hitp://
enfermeriapediatricacv.com/ o contactar para
poner en comin sus impresiones al respecto de
todo esto en el email: info@enfermeriapediatri-
cacv.com
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Lla prueba para el ER reunié a 1.125 aspi-

rantes en la Comunidad Valenciana
EL CECOVA REIVINDICA que se dé salida a los especialistas

convocando plazas especificas

El sdbgdo 28 de Especialidad Plazas Plazas»_ C. P!azas Plazas Plaza§
enero fuvieron |ugor Valenciana | Alicante | Castellén | Valencia
en el Campus de Obstétrico-Ginecologica 368 44 18 4 22
Torongers do I Un. 5319 Mentl 83 I 3 2 6

' o Enf. del Trabajo 17 6 2 1 3
versifal de Valencia  [guf pediatrica 114 0 0 0 0
las pruebas  para  [Enf. Familiar y Comunitaria | 293 24 10 6 8
conseguir plaza de  [Enf. Geridtrica 19 0 0 0 0
formacién  sanitaria [TOTAL 994 85 33 13 39
especializada en

la convocatoria  de
2016/2017. 2.734 personas optaron a conse-
guir las 763 plazas disponibles en las tres provin-
cias de la Comunidad Valenciana: el nimero total
de plazas en toda Esparia era de 7.772. la pro-
fesion de Enfermeria era la que mayor nimero de
aspirantes congregaba para conseguir plaza en la
Comunidad Valenciana, con 1.125, por delante
ampliamente de Medicina.

los 2.734 aspirantes que se examinaron en Vo
lencia tuvieron que resolver en un tiempo mdximo
de 5 horas 225 preguntas con 10 més de reser-
va, a elegir entre 4 opciones de respuesta y con
el mismo formafo de hojas con sistema multimarca
usado en la convocatoria anterior; una diferencia
respecto al afio pasado, en el que las preguntas
para las enfermeras eran 200, més 10 de reserva.

Como en afios anteriores, la puntuacion de corfe
en la calificacion del examen que deben superar
todos los aspirantes se sitda en una nota igual o
superior al 35% de la media aritmética obtenida por
los diez mejores exdmenes. En Valencia la valoro-
cién corre a cargo de 45 mesas de examen. Como
cada afio las pruebas selectivas se realizaron de for
ma simulténea en toda Espaiia, con 557 mesas de

examen distribuidas en 21 ciudades, y a la misma
hora, las 16 horas, 15 horas en Canarias.

A nivel nacional, un fofal de 33.758 aspiran-
tes optaban a las 7.772 plazas convocadas por
el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e
lgualdad para las 7 titulaciones de acceso a la
formacién sanitaria especializada, lo que supone
un aumento del 3,6%. la oferta de plozas se dis-
fribufa este afio asi: ©.328 plazas para médicos,
994 para enfermeros, 239 para farmacéuticos,
128 para psicdlogos, 34 para bidlogos, 30 para
radiofisicos y 19 para quimicos. En la profesion de
Enfermeria los admitidos para cubrir la oferta no-
cional eran 13.515 aspirantes, cifra que suponen
un descenso del 10,4% respecto a la convocatoria
2015/16. Para Medicina eran 6.328 plazas y
13.437 aspirantes.

Desde el CECOVA queremos aprovechar la ce-
lebracion del EIR para reivindicar, una vez mas, que
el sistema sanitario de nuestra comunidad auténe-
ma convoque plazas de todas las especialidades
desarrolladas de Enfermeria para que el esfuerzo
que hacen tanfo las enfermeras para especializarse
como la sociedad para costear esa formacion se
vea luego recompensado.
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Exposicién fotogratica sobre lactancio
materna en el Centro de Salud de Benimdmet

El Centro de Salud de Benimdmet (Valencia),
asociado a Amamanta (Grupo de Apoyo a la Lac-
tancia Materna), ha acogido una exposicion foto-
gréfica sobre lactancia materna realizada por las
mamads del faller de lactancia organizado por el
citado centro.

El objetivo de esta actividad ha sido promover,
publicitar y apoyar la loctancia materna entre los
usuarios y comparieros del centro de salud.

la fotografia “A demanda” fue la ganadora del
concurso realizado con los votos de fodos los visi-
tanfes, con una imagen que fransmite un mensaje
de empoderamiento de la madre y del amor hacia
sus hijos.

200 protesionales de La Ribera se movilizan
y crean la asociacion SanitatSolsuna

Casi 200 profesionales del Hospital de la
Ribera se constituyeron en asociacion el pasado
31 de enero, a partir de la plataforma impulsa-
da por el personal a finales de diciembre. Su
objefivo es defender el llamado modelo Alzira
porque, segin ellos “el modelo son todos los
profesionales que lo hemos hecho posible, con
esfuerzo, dedicacién y profesionalidad”.

los porfavoces de Sanitatsolsuna explicaron
durante su presentacion en el salén de actos del
Hospital de La Ribera ante el resto de comparie-
ros, que la nueva asociacién permifird “defen-
der con més garantias vy fuerza legal los puestos
de trabajo actuales, asi como la estabilidad y
mejoras laborales presentes y futuras de todo el

personal sanitario y administrativo del departo-
mento”. la nueva asociacion se plantea como
complementaria a ofras asociaciones y al propio
Comité de Empresa.

Segun Sanifatsolsuna, los resultados en la ges-
fion del modelo Alzira avalan la prémoga de la
concesion ya que el trabajo realizado por los
profesionales ha dado buenos resuliados en la
calidad asistencial, avalados por los informes de
gestion y por las auditorias de la propia Genero-
litat. “La Conselleria de Sanitat ha reconocido re-
cientemente que el modelo ahorra un 21% al siste-
ma piblico”, remarcan, "y la decisién que parece
haberse tfomado se rige Unicamente por razones
politicas, no asistenciales o profesionales”.
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Los colegiados tendrén a su disposicion
las asesorias laborales de los colegios
ante lo manitestado por José Santeliu
sobre contratar a “familiares, amigos,

conocidos” para la Ribero
SUS DECLARACIONES echaron més lefia al fuego provocado por

ofras anteriores en las que se llamaba “tropa” a sus trabajadores

El Hospital de la Ribera estuvo en el centro
de la polémica debido a dos desafortunadas ac-
tuaciones de diferentes cargos con responsabili-
dad en el mismo; primero las de Ricardo Cam-
pos, subsecretario de la Conselleria de Sanidad
Universal y Salud Pdblica, que despreciaba a
los trabajadores sanitarios de centros pUblicos
de gestién privada en la Comunidad Valencia-
na llamandolos “tropa”, v, por ofra parte, las de
José Sanfeliu, Comisionado de la Conselleria en
el Hospital, que durante unas charlas publicas
hablé de poder colocar a amigos o familiares en
el centro una vez este vuelva a ser enteramente
de gestion piblica.

El primero hizo una disculpa poblica, el se-
gundo ya ha dimitido, sin embargo ambos casos
ejemplifican el descuido en el trato a los profe-
sionales sanitarios v, entre ellos, a los de Enfer-
meria desde la misma Conselleria y eso es algo
que suscifa preocupacion en el sector, y fambién
al Consejo de Enfermeria de la Comunidad Vo
lenciana (CECOVA).

Desde el CECOVA queremos recordar lo que
deberia ser obvio para nuestra conselleria, que
cualquier profesional de Enfermeria en la Comu-
nidad Valenciana, frabaije en el sector piblico

o privado, en cenfros de una naturaleza u ofra,
serd siempre y en fodo momento un profesional
de Enfermeria que se debe a su profesién y al
servicio de los ciudadanos y a quien como tal se
le debe un respeto. Declaraciones como estas
pueden crear alarma social y problemas a los
profesionales que frabajan en estos centros.

Ante lo alarmante de las declaraciones el
CECOVA solicité a Sanidad la garantia de que
habra total fransparencia en el proceso de vuelta
a la gestién piblica del Hospital de La Ribera y
que los derechos de sus trabajodores no se ve-
ran afectados por ningln favoritismo, que estaria
en confra de la legislacion que rige la normativa
de las bolsas de trabaijo.

Como Organizacién Colegial de Enfermeria
de la Comunidad Valenciana la proteccién de
la profesién es una de nuestras principales fun-
ciones y por eso hemos recordado en relacién
a fodas estas polémicas que los colegios de Ali-
cante, Castfellon y Valencia estén a disposicién
de los trabajadores del Hospital de La Ribera
con sus asesorias laborales en caso de ser ob-
jeto de cualquier actuacion irregular por parte
de la Conselleria en el proceso de vuelia a la
gestién piblica.
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Primera reunién entre Sanidad y comunidades
auténomas para llegar a una OPE coordinada

El pasado mes de enero tuvo lugar en Madrid

la primera reunion de la Comision de Recursos
Humanos del Sistema Nacional de Salud (SNS),

compuesta por el Ministerio de Sanidad, las comu-

nidades auténomas y los sindicatos del ambito de
negociacién en la que se han formado fres subco-
misiones con el objetivo de homogenizar el proce-
so de provision de puestos de trabajo en Sanidad
en lo que a baremos y convocatorias se refiere.

Al encuentro asistieron el director de Ordena-
cion Profesional, Carlos Moreno, sustituyendo a la
ministra de Sanidad, Dolors Montserrat, y al se-
crefario general del Ministerio, Javier Castrodeza
-en Paris por la cumbre de ministros de Sanidad
de la OCDE-, asi como los distintos representantes
autonémicos y sindicales. Cada comunidad auté-
noma se ha infegrado en uno de los fres grupos de
frabajo que se reunirdn cada 15 dias, de manera
presencial o por videoconferencia.

Estado y comunidades autbnomas, hacia un
nuevo modelo de financiacién sanitario

la Conferencia de Presidentes de las comu-
nidades autébnomas espafiolas no se convocaba
desde 2012 y con la reunion del pasado mes de
enero se han puesto una serie de retos sobre la
mesa para llegar a acordar un nuevo modelo de
financiacion del Estado que tendrd el gasto en
sanidad como eje fundamental, junto a las pen-
siones. La cita entre el Gobierno y los presidentes
de las comunidades auténomas sirvié para plan-
fear por primera vez el cambio en el sisema de
financiacion, desde que en 1986 se aprobara la
ley General de Sanidad y luego la fransferencia
de las competencias sanitarias a las regiones. El
presidente del Gobierno, Mariano Rajoy, anun-

ci6 que a partir de ahora la Conferencia se cele-
brard anualmente y cada seis meses revisard sus
decisiones.

Entre los compromisos estd la creacion en el
plazo de un mes de un grupo de trabajo para
desarrollar el nuevo modelo de financiaciéon auto-
némica teniendo en cuenta la evolucién del gasto
sanitario -que supone el 14% del total del Estado
y el 40% en las regiones-y con especial afencion
al sisema de dependencia. Teniendo en cuenta
que el gasfo en sanidad es el que mas ahoga
a las comunidades se habla de que el reparto
de los fondos se calcule a partir de los costes
efectivos.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA



27

BOLETIN CECOVA

Obijetivos sanitarios destacados dentro
del nuevo “Pacto del Botdnico”

Tras una parte del mandato ya superado los [i-
deres del PSPV, Ximo Puig, Compromis, Ménica
Olira, y Podemos en Valencia, Anfonio Montiel,
se reunieron a principios de enero para renovar

el pacto que los unid para gobernar, el llamado
"Pacto del Botanico'. En él se incluyen algunos as-
pecfos interesantes en materia sanitaria y destaca
la inclusion de un plan de “dignificacién de las
infraestructuras sanifarias” para el que se prevé un
presupuesto de 300 millones de euros.

En la lista de objetivos se aboga por potenciar
la Atencion Primaria como “eje vertebrador del sis-
fema sanitario publico” y se apuesta por “recuperar
los servicios privatizados y las concesiones admi-
nistrativas”. Acerca de este Gltimo punto se ha acor-
dado derogar la ley 15/1997 sobre habilitacion
de nuevas formas de gestién del Sistema Nacional
de Salud, que en su opinién fue el que abrié la
puerta a las privatizaciones de la sanidad.

Sobre las condiciones laborales de los profesio-

nales sanitarios, el pacto expresa el compromiso
de acabar con su eventualidad en el sistema po-
blico y de publicar el calendario de las Ofertas
Pdblicas de empleo (OPE) de los proximos afios.
En esta lisla de objefivos se hace hincapié
en potenciar la especializacion en Salud Mental
"para asegurar una afencién integral”, asf como
continuar implantando los horarios de tarde en los
centros de salud y de especialidades en verano, vy
la creacién de los consejos de salud de zona.
Uno de los tltimos puntos en temas sanitarios es
la instauracion de la enfermera escolar en todos los
centros de Educacién Especial sin hacer mencion
al resfo, punto en el que viene disintiendo el Con-
sejo de Enfermeria de la Comunidad Valenciana
(CECOVA) y que es una de las principales reivin-
dicaciones del colectivo actualmente. la enfermera
escolar es una figura que deberia esfar presente en
fodo tipo de centros educativos y en ese senfido
vamos a seguir trabajando para conseguirlo.
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APROBADQOS LOS OBJETIVOS vy principales lineas de actuacion
2016 se cerrd con mds de un centenar de
actividades formativas en Alicante

El Colegio de Alicante celebré la Asamblea Ge-

neral Ordinaria en la cual la Junta de Gobierno
fija los objetivos y principales lineas de actuacion.
Asimismo fueron aprobados los presupuestos cole-
giales de 2017, estableciéndose una cuta de 210
euros al afio. Una asamblea en la que se dio cuen-
ta también del trabajo realizado durante el dltimo
afio en el que uno de los aspectos mas destacados
fue el correspondiente a las actividades formativas.

Durante el afio 2016 el Colegio puso a disposi-
cién de los colegiados 102 actividades formativas
en las cuales participaron 2.195 alumnos y que
fuvieron una carga lectiva de 965 horas.

Como dato de esfas actividades resulta desto-
cable la alta valoracion global que los alumnos
dieron a las mismas, que fue de 9,4 puntos sobre

10.

El uso de las asesorias,
el fomento de la investiga-
cién, las actividades de la
Escuela de RCP, la puesta a
disposicién de los colegia-
dos de recursos para el fo-
mento del empleo... fueron
ofros de los muchos temas
fratados durante la sesién
haciendo repaso de un
2016 del que ya estamos
frabajando en la memoria
de gesfion que difundire-
mos oporfunamente  para
que se pueda conocer al
defalle y en profundidad el
frabajo llevado a cabo el
afio pasado.

Como obijetivos para el
afo en curso, desde la Junta de Gobierno se ha
vuelto a realizar una apuesta decidida por poten-
ciar las actividades formativas y las asesorfas cole-
giales dado el importante uso que hacen de ellas
las enfermeras alicantinas.

Junto a ello se va a dar un importante impulso a
la puesta en marcha del Centro de Informacion y
Documentacion de Enfermera (CIDE), una potente
herramienta digital que alberga un imporfante fon-
do documental con diferente informacién de inferés
sobre la profesion v al que se podrd acceder a
fravés de su propia web.

En el plano profesional se va a mantener el tra-
bajo para conseguir de una vez que existan plazas
para enfermeras especialistas en el sistema sanita-
rio publico de la Comunidad Valenciana.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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Alcoy acogio la | Jornada de Cuidados de
Enfermeria para el Paciente Respiratorio

las enfermedades respiratorias constituyen la
segunda causa de morfalidad en nuestro pafs, prin-
cipalmente debido a las infecciones respiratorias y
a complicaciones relacionadas con el tabaquismo,
por ello la valoracién respiratoria es un elemento
esencial en la formacion basica de los estudiantes
de Enfermeria. Para incidir en esfe terreno
el pasado mes de enero se cele-
bro en Alcoy la | Jornada en
Cuidados de Enfermeria

del Paciente Respr-
ratorio a la que
asistieron més de
ochenta  estu-
dianfes de En-
fermeria de la
Universidad
de Alicante
(UA).

la  Enfer
meria  Res
piratoria  jue-
ga un papel
fundamental en
muchos  &mbitos
de la atencion dl
paciente, como la uni-
dod de hospitalizacién,
los  laboratorios  de  pruebas
funcionales, y las diversas consultas
de tabaquismo, broncoscopia, unidad del suefio,
ventilacion no invasiva o cuidados respiratorios en
el domicilio. Para aunar esfuerzos, la Direccién de
Enfermeria y Unidad de Neumologia del Hospital
Virgen de los Lirios de Alcoy, junto ol Departamento
de Enfermeria de la UA, con la colaboracién del
Ayuntamiento de Alcoy y el Colegio de Enfermeria

de Alicante, fueron los impulsores de esta primera
jornada especializada en la materia.

El encuentro, en el que participaron estudiantes
de Enfermeria de la rama de Ciencias de la Salud
de la UA, tuvo lugar el 26 de enero del 2017

en el edificio de la Escola Industrial de

Alcoi, que recordaba a sus ini-

cios cuando albergaba

la seccién de salud y
cuidados  del an-
figuo  Hospital
Sueco-Norue-
go durante la

Guerra  Civil

espafola. Al

acto  inaugu-
ral asistieron
Aroa  Mirg,
concejala  de
Politicas  Socio-
les, Igualdad y So-
lud Péblica de Alcoy,
Consuelo Olcina, direc-
tora de Enfermeria del Depar-
tamento de Salud de Alcoy, José An-
tonio Hurtado, decano de la Facultad Ciencias de
la Salud de la UA, José Antonio Avila, presidente
del Consejo de Enfermeria de la Comunidad Vo-
lenciana (CECOVA), y Carmen Ferrando, coordi-
nadora de la Unidad de Neumologia del Hospital
de Alcoy.
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El grupo de Terapias Naturales organizod
un curso de aromaterapia en el Colegio de

Castelldn

Fl Colegio Oficial de Enfermeros de Castellon

acogio el Taller de Aromaterapia organizado por
el grupo de Terapias Naturales. “Aromaterapia no
significa curar con olores, porque los olores no cu-
ran”.

Asi de tajante se mostré la ponente, Matilde
Garcia, farmacéutica comunitaria para dejar clara
la distincién entre una terapia cientificamente pro-

bada como es el uso de aceites esenciales o aro-

materapia, vy el simple uso de elementos
olfativos, que pueden ser agradables o re-
lajantes pero no tienen validez cientifica.

Durante el taller se hizo un repaso a
los principales aceites esenciales de uso
mas habitual, defeniéndose en las propie-
dades de cada uno, principales indica-
ciones, formas de aplicacion (no necesa-
riamente sélo olfativas ya que incluyen la
aplicacién tépica o la ingesta), posologia
y posibles ventas cruzadas de los mismos.
A la charla asistieron varias decenas de
enfermeras y enfermeros que, de este modo, co-
nocieron las virtudes de algunos aceites esenciales
para realizar ciertos fratamientos o para coadyuvar
a farmacos a realizar mejor su tarea.

El grupo de Terapias Naturales organizéd un
nuevo curso monogrdfico de aromaterapia, “Tra-
tamiento de la inflamacion y el dolor con aceites

esenciales” el 2 de marzo.

El Colegio de Castellon celebrd su
Asamblea General el T de marzo

la Junta de Gobierno del Colegio Oficial de
Enfermeria de Castfellon convocd su Asamblea
General Ordinaria para el miércoles 1 de mar-
70, en la sede del colegio.

El orden del dia de la asamblea serd éste: lec-

tura y aprobacién del acta anterior, si procede;

lectura y aprobacion de los gastos e ingresos del
ejercicio econdmico 2016, si procede; lectura y
aprobacién del presupuesto del Colegio Oficial
de Enfermeria para 2017, para luego pasar a
realizar el informe de gestién y para finalizar el

furno de ruegos y preguntas.
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Los jubilados de Enfermeria de Castellén
celebran su Asamblea General

la Asociacién de Jubilados del Colegio Oficial
de Enfermeros de Castellén celebrd su asamblea

general. En la reunién se realizd un repaso de las

actividades llevadas a cabo durante 2016, hacien-
do balance de todas ellas. También se presentaron
las acciones previstas para este aiio 2017 La reu-
nion celebrada en el salén de actos del Colegio
Oficial de Enfermeros de Castellon, fue conducida
por la presidenta, Blanca Montes, acompaiada
de José Luis Fabdn, tesorero de la asociacién, e
Isabel Peris, la secretaria.

la primera actividad organizada por la Asocio-
cién de Jubilados de Enfermeria de Castellén para
este afio ha sido una charla sobre astronomia cele-
brada el 16 de febrero.

VI Carrera Solidaria de las Profesiones en

Valencia

El pasado 26 de enero fue presentada a los

medios de comunicacién una nueva edicion de la
Carrera Solidaria de las Profesiones, por los repre-
senfantes de Nostresport y Pindaro Sports, marcas
organizadoras del evento, junto a Juan José Tirado,

presidente del Colegio de Enfermeria de Valencia
y fesorero de la Unién Profesional de Valencia, que
es patrocinadora solidaria de la carrera.

la carrera, que en 2017 ha llegado a su sexta
edicién, crece en participantes y reine a profesio-
nales de diversos dmbitos en categoria femenina y
masculina, para recorrer dos distancias, 10k y 5k,
entre el cauce del rio Turia y zonas muy cénfricas
de la ciudad de Valencia. La cita tuvo lugar el 5 de
febrero y en ella tomaron parte 2.600 corredores,
enfre los que se encontraban 96 colegiados de los
colegios profesionales miembros de Unién Profe-
sional de Valencia, algunos de ellos enfermeros.
Debido a la lluvia lo entrega de premios se hizo

con posterioridad.
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El Comité Organizador del Simposium
Infernacional AENTDE-ACENDIO presenta al

Colegio de Valencia su programa definitivo

El presidente del Colegio de Enfermeria de
Valencia, Juan José Tirado, y la directora de la
Escuela de Enfermeria la Fe, Esperanza Ferrer,
manfuvieron una reunién en la que se presentd

el programa definitivo del Simposium Infernacio-
nal AENTDE-ACENDIO. Organizado en conjunto

enfre AENTDE [Asociacion Espafiola de Nomen-
clatura, Taxonomia y Diagnéstico de Enfermeria),
ACENDIO (Association for Common  European
Nursing Diagnoses, Interventions and Outcomes) y
la Escuela de Enfermeria la Fe, este congreso se
celebra la proxima primavera, los dias 23, 24 y
25 de marzo.

Con el lema eSalud y lenguajes Enfermeros Es-
tandarizados: apoyando la prdctica, avanzando
la ciencia, esfe simposium plantea continuar con
su linea de trabajo, dando preferencia a aquellos
femas que confribuyen al desarrollo profesional y @
la ciencia enfermera y que aluden, especialmente
en esfa ocasion, al lenguaije enfermero y la e-Salud
en la practica clinica, la investigacion y la gestion.

Celebrado el V Congreso Sociedaa
Valenciana de Geriatria y Gerontologia

Durante dos jornadas se ha celebrado este mes de febrero
el V Congreso Sociedad Valenciana de Geriatria y Geronto-
logia. la cita tuvo lugar los pasados 10y 11 de febrero en
el Jardin Botdnico de Valencia. Un congreso que con el titulo
de la afencién integral a debate ha querido contribuir a la
creacion de un foro de discusion que retina a profesionales
inferesados en los avances tedricos y practicos relacionados
con la geriatria y la gerontologia.

las ponencias se llevaron a cabo por los socios, interesa-
dos en presentar sus frabajos para llegar a un mayor acerca-
mienfo entre los conceptos de esta materia y las experiencias

registradas a nivel nacional e internacional.
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Convenio con Sport Pulse para précticas y
confrafacion de colegiados

El presidente del Colegio de Enfermeria de Vo-

lencia (COEV), Juan José Tirado, ha firmado un nue-

vo convenio con la empresa Sport Pulse, dedicada

a la prestacién de servicios médicos a deportistas,
especializada en la realizacién de pruebas médi-
cas cardioldgicas para buscar alguna condicion
previa de muerte stbita o patologia que pueda
empeorar con la préctica de ejercicio de alta in-
fensidad.

la firma, formalizada con Francisco Chacén,
representante de la sociedad, supone el compro-
miso por parte de Sport Pulse de contar con los
colegiados del COEV para dotfarse de personal,
ya sea en modalidad de practicas curriculares o
extracurriculares, en colaboracién para la investi-
gaciéon o en confratacién laboral. Lo modalidad de
contratacion dependerd de las necesidades de la
empresa en cada momento.

Mas de 150 profesionales, en las Xl Jornadas
de Divulgacién Cientitica de Enfermeria del

HG Valencia

El Departamento de Salud-Valencia Hospital
Ceneral celebro el pasado mes de diciembre la
Xl edicién de las Jornadas Actividad y Divulgacién

Cientifica de Enfermeria, en las que participaron
26 ponentes y a las que asistieron mas de 150
profesionales de Enfermeria de este y ofros hospi-
fales.

las jornadas fueron inauguradas por el subse-
cretario de la Conselleria de Sanidad Universal y
Salud Pdblica, Ricardo Campos, acompaiado por
el director gerente del Hospital General, Enrique
Ortego, el director de Investigacién y Docencia,
José Vicente Bagdn, el director de Enfermeria del
Hospital, Tomds Aparicio v la directora de Enferme-

ria de Atencion Primaria, Rosa Ros.
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la Sociedad Valenciana de Medicina
Paliativa se presenta al Colegio de Valencio

la Sociedad Valenciana de Medicina Paliativa

(SVMP), representada por su presidente, Miguel
Fombuena Moreno, y por nuestra compaera Fina
Garcia Florencio, vocal de la Junta Directiva, se ha

presentado en la sede del Colegio de Enfermeria

de Valencia, en una reunion mantenida con su pre-

sidente, Juan José Tirado. En ella presentaron las

lineas de frabajo de la sociedad para establecer
vias de colaboracion enfre ambas insfituciones.

En una carta remitida al Colegio explican su
misién y objetivos: “somos una sociedad cientfifica,
de marcado cardceter multidisciplinar, cuyo objeti-
vo principal es trabajar para aportar calidad de
afencién en el proceso final de la vida de aquellas
personas (pacientes y familiares) que viven una si-
fuacién de enfermedad avanzada”.

Desde la SVMP apuestan, en linea con la OMS,
por una atencién global, activa y continuada, “afir-
mando la vida y considerando la muerte como
un proceso normal que forma parte de la misma
vida". Y contintan, “desde la nueva junta hemos
intentado constituir un grupo de personas que in-
fegren al mismo tiempo experiencia y renovacion,
ademds de hacer presentes dreas emergentes en la

situacién actual de los cuidados paliativos”.

Angel Garcia presenta en el Colegio de

Valencia su nuevo libro

El compariero del Colegio
de Enfermeria de Valencia Angel
Carcia presentd el pasado 20
de enero su nuevo libro Desde
la puerta del olvido, una copia
del cual ha enfregado a la bi-
blioteca.

Nacido en Viso del Marqués
(Ciudad Real), su vida laboral
ha estado siempre ligada al

campo de la sanidad y de las

terapias alternativas y humanis-
fas. Con un doctorado en Filo-
sofia, un master en Bioética,
amplia formacién sanifaria y en
diversas técnicas de terapias no
convencionales, ha desarrollado
su profesién en diversos puntos y
dmbitos de Espaia. Actualmen-
te reside en Valencia, donde se
dedica a sus dos grandes pasio-

nes: la familia y la literatura.
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Reunion de la junta directiva de Unién
Profesional de Valencia

la sala de juntas del Deca-
nato del Colegio de Abogados
de Valencia acogi¢ el pasado
mes de enero una nueva reunion
de la Junta Directiva de la Unién
Profesional de Valencia, de la
que el presidente del Colegio
de Enfermeria de Valencia, Juan
José Tirado, es tesorero desde la
reciente renovacion.

Entre los temas fratados en
la reunién destacan la ratifico-

cién de las cuentas del ejercicio
2016y el planfeamiento de las
lineas de actuaciéon para una

personas, enfidades y empresas que lo merecen,

nueva edicién, que serd la segunda, de los Pre- para que la excelencia sea reconocida entre los

mios a la Excelencia profesional que se entregan que fanto se esfuerzan en sus respectivas profesio-

en mayo. Estos premios quieren poner en valor a nes.

La ratio de enfermeras en Espafia contindo
bajando

El nimero de profesionales de Enfermeria por
habitante entre 2011 y 2014 ha descendido se-
gin los datos de la Oficina Europea de Estadisti-
ca (Eurostat) que revelan que hay 13 enfermeras
menos por cada 100.000 habitantes, frente a
las 528 enfermeras por 100.000 habitantes que
se registraban en 2011 y alas 515 de 2014.

Las cifras europeas vuelven a alerfar de los re-
cortes de personal que comenzaron con la crisis
pero que contindan afectando gravemente a la
profesion. Estos nimeros nos sittan en los Gltimos
puestos de los paises de nuestro enforno, solo

por delante de Rumania, Eslovenia o Croacia.
Desde 2011 Espaia ha perdido 4.634 enfer-
meras, pasando de 243.967 a 239.333.

la situacion de las enfermeras en Espaiia esté
muy lejos de las buenas condiciones en paises
como Alemania, que disponen de una ratio de
1.111 por cada 100.000 habitantes, Luxembur-
go, con 1.197, Suecia, con 1.117 e Ilanda,
con 1.193 enfermeras. Ejemplos de paises que
reconocen la buena preparacién y formacién de
las enfermeras espariolas y realizan nuevas ofer-
tas de empleo.
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Recogida de productos de primera necesidad
oara los campamentos de refugiados

El Grupo de Cooperacion al Desarrollo del
Colegio de Alicante colabord con la Asociacion

Alicantina de Ayuda a las Personas Refugiadas
KARAM en su campaia de recogida de invierno
ante la dificil situacion que se estd viviendo en los
campos de refugiados.

Por tal motivo desde el Colegio se ha querido
hacer un llamamiento a participar en la citada
campafa que ya ha dado comienzo y que finalizd
el 14 de marzo.

De este modo, el hall del Colegio se ha conver-
tido en punto de recogida de productos de primera
necesidad y habilitaremos una caja con el logo
de la asociacion KARAM donde se depositarén las
donaciones.

El Colegio de Alicante acoge una exposicién
de Fontilles sobre la historia del sanatorio

El Colegio de Enfermeria de Alicante acogié
una exposicion sobre la historia del sanatorio San
Francisco de Borja, centro de referencia interno-
cional en la lucha contra la lepra y que funciona
desde 1909 en el municipio alicantino de La Vall
de laguar. la exposicién, titulada Fontilles, 100
aios frabajando por un mundo sin lepra, pertene-
ce a la asociacion Fontilles, entidad sin dnimo de
lucro referente en la lucha confra la lepra, y estd
programada con motivo del Dia Mundial de lucha
confra la Llepra, que desde 1954 se celebra el lfi-
mo domingo de enero con motivo de la muerte de
Mahatma Gandhi, en reconocimiento a su intenso
frabajo de ayuda a las personas afectadas.

la exposicién se inaugurd con la charla “Princi-
pales retos de la lucha contra la lepra en la actuo-
lidad”, a cargo de Eduardo de Miguel, coordina-

dor de Cooperacion Internacional de Fontilles. La

muesira consté de fofografias histéricas del sanato-
rio, que recordaron el papel fundamental que tuvo
en el control de la lepra en Espaiia, y diversos po-
neles informativos sobre la actualidad de la lepra y

el trabajo internacional de Fontilles.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA



D
()/
BOLETIN CECOVA

BREVES

Agenda

prolesional

XX Congreso Nacional de Infor-
matica de la Salud

Fecha: 21 al 23 de marzo de 2017
Lugar: Madrid

Mas informacion

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

Mas informacion

XXXIV Congreso Nacional de
Enfermeria de Salud Mental
Fecha: 5 al 7 de abril de 2017
Lugar: Murcia

Mas informacion

las Jornadas Nacionales de En-
fermeria Quirdrgica se Cirugia
Endoscopica y Robética

Fecha: 19,20 y 21 de abril de 2017
Lugar: Tarragona

Mas informacion

Il Jornadas de Enfermeria In-
tegrativa de Cantabria y Reu-
nion del Grupo Intercolegial de
Enfermeria Espaiola

Fecha: 20 al 22 de abril de 2017
Lugar: Santander

Mas informacion

XVI Congreso AEETO 2017
Fecha: 26 al 28 de abril de 2017
Mas informacion

Xl Congreso de la Asociacion
de Enfermeria Oftalmolégica
de la Comunidad Valenciana
AEOCV

Fecha: 28 y 29 de abril de 2017
Lugar: Valencia

Mas informacion

Congreso Nacional - Diabetes-
CERO Ayuda a la investigacion
Fecha: 29 y 30 de abril de 2017
Lugar: Ecija (Sevilla)

Mas informacion

XV Congreso Nacional y X
Internacional de Historia de la
Enfermeria

Fecha: 4 al 6 de mayo de 2017
Lugar: Salamanca

Mas informacion

X Congreso de la Sociedad
Espaiola de Hematologia y
Oncologia Pediatricas

Fecha: 25 al 27 de mayo de 2017
Lugar: Madrid

Mas informacion

XXXV Reunion cientifica anual
de la Sociedad Espaiola de Epi-
demiologia (SEE) y XIl Congresso
da Associacao

Fecha: 6/8 septiembre 2017
Lugar: Barcelona

Mas informacion

Concurso Fotografico Lactancia
Materna Marina Alta

Fecha: Plazo: Hasta el 31 de
marzo de 2017

Lugar: Denia (Alicante)

Mas informacion

XV Premio CECOVA de Inves-
tigacion en Enfermeria de la
Comunitat Valenciana

Fecha: Plazo de presentacion: 15
de septiembre de 2017

Mas informacion

8¢ edicion Premio NOBECUTAN
de Enfermeria 2017

Fecha: Limite recepcion de fraba-
jos: 30/09/2017

Mas informacion

XXXIV CONGRESO NACIONAL

DE ENFERMERIA

Las enfermeras de salud mental
y la exclusién social: hablando claro.

rrP-HZmEs 0OCr»m moO

Auditorio y Centro de Congresos "Victor Villegas"
Murcia

5,6y 7 de Abril de 2017

W=— Y S
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BREVES

Normativa
sanilaria

ﬁﬁ%ﬁﬂ_,:

DE LA COMUNITAT VALENCIA

Real Decreto-ley 1/2017, de 20 de
enero, de medidas urgentes de pro-
teccion de consumidores en materia
de clausulas suelo. JEFATURA DEL ES-
TADO. 21/01/2017. BOE N° 18

DECRETO 3/2017, de 13 de enero,
del Consell, por el que se aprueba el
Reglamento de seleccion, provision
de puestos de trabajo y movilidad
del personal de la funcién publica
valenciana.

Conselleria de Justicia, Administra-
cién POblica, Reformas Democraticas
y Libertades Puablicas 24/01/2017.
DOCV N° 7964

RESOLUCION de 11 de enero de
2017, de la Consellera de Sani-
tat Universal i Salut Pablica, por la

gue se establece el Plan de Forma-
cion Contfinuada de la Conselleria
de Sanitat Universal i Salut PUblica
para 2017 (EVES). Conselleria de
Sanidad Universal y Salud Pblica.
25/01/2017. DOCV N° 7965

DECRETO 5/2017, de 20 de ene-
ro, del Consell, por el que aprueba
el Reglamento orgdnico y funcional
de la Vicepresidencia y Conselle-
ria de Igualdad y Politicas Inclusi-
vas. Vicepresidencia y Conselleria
de Igualdad y Politicas Inclusivas.
27/01/2017. DOCV N° 7967

Nueva regulacion de la movilidad inferna

para el personal fijo

El nuevo decreto de seleccion y provisiéon de
plazas de personal estatutario al servicio de Institu-
ciones Sanitarias Publicas de la Conselleria de Sa-
nidad Universal y Salud Publica, largamente nego-
ciado y que sustituye al anterior Decreto /7 /2003,
se aprobd el pasado mes de diciembre v regula
aspectos como la movilidad interna tanto en Aten-
cion Primaria como en Especializada. Entre las ma-
yores novedades de este decrefo estd la regulacion
de los procedimientos de traslados infernos dentro
de un mismo centro de trabajo vy que se incluya
por primera vez este derecho en el ambito de la
Atencion Primaria.

A efectos de movilidad inferna se considera un
Unico centro de frabajo el constituido por cada hos-
pital y su centro de especialidades v, en el mismo
senfido, cada centro de salud con sus centros au-
xiliares dependientes. El baremo de méritos que
se aplicard para valorar estos traslados seré co-
mUn en fodos los departamentos y negociado en la

Mesa Sectorial. Segin esta nueva regulacion sobre

seleccion y provision de plazas de personal estatu-
fario de la sanidad publica, los procedimientos de
movilidad interna se convocaran peri¢dicamente
siempre de forma obligatoria anfes de cada con-
curso de traslados.
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TECNOLOGIA

Noticias
tecnologicas

Sistemas de bioimpresion 3D y biotintas para re-

generar cartilagos y huesos

Cracias a un proyecto espaiiol de colaboracion
publico-privada se van a desarrollar sistemas de
bioimpresion y biotfintas para la regeneracion tridi-
mensional del cartilago y el hueso con el objetivo
tltimo de llegar a la aplicacién clinica en las le-
siones osteocondrales, que afectan principalmente a

las articulaciones de la rodilla y de la parte inferior

del tobillo.

Una inteligencia artificial predice fallos cardiacos

Cientificos del Instituto de Ciencias Médicas de
londres han creado una inteligencia artificial que
anticipa con precision el instante en que dejaré de
funcionar correctamente el corazén de los pacientes
con problemas cardiacos. Llos investigadores han
cenfrado su trabajo en personas que padecen de

hipertension pulmonar.

Pildora endoscopica para detectar enfermedades
del aparato digestivo

la técnica endoscopica que consiste en la inges-
ta de una cdpsula con una microcédmara en forma
de pastilla con la que es posible estudiar la mayor
parte del aparato digestivo aporta importantes ven-
fajas al no requerir sedacién y, sobre todo, que el
paciente la percibe como menos invasiva al no pro-

ducir molestias ni dolor.

EPOCRATES FX
Es una oplicacién que las enferme-

ras pueden usar para obtener informa- e
cién sobre medicamentos, también tiene

una base de datos de la enfermedad, el -_—
identificador de la pildora, guia de infe-

raccién de medicamentos, andlisis de laboratorio de
referencia y guia de las enfermedades infecciosas.

VOALTE

Esta aplicacién estd lista para con-
vertirse en una de las aplicaciones mas
importantes que actualmente puede te-
ner una enfermera. Ofrece llamadas de
voz de alta definicién, alarmas de cui-
dados criticos y caracteristicas de texto basadas en
presencias vy estéd disefiado para ser utilizado por la
enfermera.

NURSING CENTRAL
Ayuda a las enfermeras y los estu-  pu—m

CENTRA

dianfes a encontrar informacién detalla-
da sobre enfermedades, exdmenes, me-
dicamentos, y procedimientos. También
puede mantenerse al dia con sus revistas

de enfermeria favoritas con tablas de contenido, citas
y resimenes entregados directamente a su dispositi-

vo.
OB WHEEL

Una calculadora réapida para defer- ——
minar la edad gestacional y el EDC. ﬁff;i,.q\
Sencillo, rapido, sin embargo, més !.._j-

profunda que cualquier ofra rueda de
embarazo disponible para el iPhone,
Perfect OB Wheel es mejor que sélo un reemplazo
de la rueda de papel de toda la vida.

d
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http://www.epocrates.com/products/features
http://www.voalte.com/
https://www.unboundmedicine.com/products/nursing_central
https://itunes.apple.com/us/app/perfect-ob-wheel/id293656711?mt=8
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BOLETIN CECOVA

RYAN GOSLING EMMA STONE

LA (UDAD % ESTREELAS

CINE

lal.al.and

Director: Damian Chazelle

Reparto: Emma Stone, Ryan Gosling, John Le-
gend.

Género: Musical

Pais: Estados Unidos

la pelicula més premiada de la temporada
es un musical al estilo del Hollywood clésico.
Mia es una aspirante a actriz y dramaturga que
vive en Los Angeles en busca del suefio del cine
y trabaja como camarera en un estudio mien-
fras se presenta a muchas pruebas de castfing.
Sebastian es un pianista que vive de las actua-
ciones de segunda que le salen pero tiene el
suefio de regentar su propio club para rendir
fributo al jazz més puro. Un dia sus vidas se
cruzan, surge el amor pero deben enfrentarse
a los retos y dificultades que les llegan en sus
respectivas carreras y que les hacen titubear en
todo.

Ballet de la Generalitat

EL CANT
iwanenn DEL COS

CULTURA

Agenda cultural

Exposicion “La belle societé”, de René Magritte
Lugar: MACA (Museo de Arte Contemporéneo de Alicante)
Fecha: Hasta el 22 de mayo

Concierto de Damien Jurado, dentro del ciclo “Atiende Ali-
cante”

Lugar: Teatro Arniches de Alicante

Fecha: 29 de marzo

Teatro: Musical “Cabaret”
Lugar: Teatro Olympia de Valencia
Fecha: del 4 de marzo al 9 de abril

Concierto “Bandas Sonoras y Grande Coros de Cine”
Lugar: Palau de la Misica
Fecha: 31 de marzo

Ballet “El cant del cos”
Lugar: Teatro Rialto
Fecha: Del 30 de marzo al 2 de abril

San-San Festival
Lugar: Playa de Benicdssim
Fecha: Del 13 al 15 de abril

”5 y accion”, una comedia de Javier Veiga
Lugar: Teatro Principal de Castellon
Fecha: 1 de abil
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OCIO - ESCAPADA
Chulilla

Chulilla es una localidad de la comarca valencio-

na de Los Serranos a 60 km de la capital. El pueblo se
ubica en la falda de un alto promontorio, dominado
por el castillo drabe que conserva torreones y murallas
del lado de la poblacién, ya que por la parte que da
al rfo existe un impresionante cafién que lo hace inex-
pugnable por lo que, en ese lado, carece de construc-
ciones defensivas.

La mayor parte del término se extiende sobre terre-
no cretdcico. En esta meseta caliza, la erosién del rio
Turia ha creado una hoz y el Salto de Chulilla, de 160
metros de profundidad y 10 mefros de anchura. La ve-
getacion esté formada por pinares (carrasco) y monte
bajo mediterréneo. En cuanto a la fauna, las especies
mds importantes son las rapaces, fanto diurnas como
nocturnas, la perdiz, el conejo, la liebre, zorro, tejon,
gardufia, ginefa vy jabali. En el Turia habiton barbos
y truchas.

Son de destacar en su patrimonio la Iglesia de
la Virgen de los Angeles, las pinturas rupestres del
barranco de Falfiguera, la ermita de Santa Barbara, el
Castillo de Chulilla y la ermita de San Josepe.

En su gastronomia tipica encontramos la olla de
berzas, la olla de came, y las populares “cocotes [em-
panadillas de chorizo). De la reposteria sobresalen los
reguifios, manfecados, fortas de almendra y “congre-
tes”. Existen buenos vinos como el “rancio”, “Pedro

Ximénez", “Juliola” y la mistela.

(Fuente wikipedia. Foto www.chulilla.es)

OCIO - VIAJES

| .isboa

Lisboa es la asombrosa capital de Portugal y una
de las ciudades mdas carismdticas y vibrantes de Eu-
ropa Occidental. Se trata de una ciudad que fusiona
sin esfuerzo su herencia tradicional con un impactante
modermismo y una corriente de pensamiento liberal.

Como destino vacacional, Lisboa ofrece una his-
foria rica y variada, una animada vida nocturna y el
regalo de un clima absolutamente magnifico durante
fodo el afio.

la ciudad es reconocida constantemente como
una de las ciudades mas increibles del mundo, una
prefensién confirmada por las guias de viajes “Lonely
Planet”, que designaron a Lisboa como una de las 10
mejores ciudades que visitar en todo el mundo.

Lo ideal es visitar Lisboa durante un puente o fin
de semana largo (ires dias), estancia que permite a
los visitantes pasar un dia recorriendo los preciosos
distritos de Baixa y Alfama, ofro en Belem y Estrela, y
un Ultimo dia explorando el Parque das Nagdes vy la
zona norte de Lisboa.

Ademés, una visita a Llisboa puede prolongarse
con facilidad para pasar unas vacaciones de siefe dias
en la capital con solo afiadir algunas de las excursio-
nes de un dia mds populares con salida desde Lisboa,
como Sinfra, Cascais, Mafra, Obidos o Sesimbra.

(Fuente Lisbon-Portugal-Guide.com)

ESPACIO PATROCINADO POR

nuestro pequefio mundo
viajes

www.npmundo.com |
CV-Mm-288-A
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Condiciones revisables en funcion de la evolucién del mercado. Seran de aplicacion las que estén en vigor en el banco en el momento de la formalizacion.

Documento publicitario. Fecha de emision: Febrero 2017

Colegio Oficial de
Enfermeria de Valencia

Sabadell GS \(

Professional

Una cosa es decir que trabajamos en PRO de los profesionales. Y otra es hacerlo:

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

Banco de Sabadell, S.A. se encuentra adherido al
Fondo Espariol de Garantia de Depdsitos de
Entidades de Crédito. La cantidad méaxima
garantizada actualmente por el mencionado fondo

Te abonamos el 10% S
de tu cuota de colegiado*

0 + 1% + 3%TAE

comisiones de de devolucion en los principales de remuneracién

administracion i icili )
ﬂanten'm'entoy recibos domiciliados y sobre las en cuenta sobre los 10.000 primeros
[ mi .

compras con tarjeta de crédito en euros, en caso de tener saldos en

i i AN (1) . .o .
comercios de alimentacion. ahorro-inversion superiores a
30.000 euros.

Llamanos al 902 383 666, identificate como miembro de tu colectivo, organicemos una reunion y empecemos a
trabajar.

La Cuenta Expansion Plus PRO requiere la domiciliacion de una némina, pension o ingreso regular mensual por un importe minimo de 3.000 euros y haber domiciliado 2 recibos
domésticos en los Gltimos 2 meses. Se excluyen los ingresos procedentes de cuentas abiertas en el grupo Banco Sabadell a nombre del mismo titular. Oferta valida a partir del 26 de
septiembre de 2016.

*Hasta un maximo de 50 euros anuales por cuenta, con la cuota domiciliada. El abono se realizara durante el mes de enero del afio siguiente.

1. Recibos domiciliados que correspondan, como emisor, a organizaciones no gubernamentales (ONG) registradas en la Agencia Espafola de Cooperacion y los recibos de colegjos,
guarderias y universidades cargados durante el mes. Debera tratarse de centros docentes espaioles (publicos, privados y concertados, quedando excluidos los gastos de academias
particulares, colegjos profesionales o gastos distintos a los de escolarizacion). Tampoco se incluiran los gastos en concepto de posgrados, masteres y doctorados. Operaciones de
compra realizadas a crédito incluidas en la liquidacion del mes, con las tarjetas modalidad Classic, Oro, Premium, Platinum y Shopping Oro cuyo contrato esté asociado a esta cuenta,
en los establecimientos comerciales de alimentacion incluidos y que podré consultar en la pagina www.bancosabadell.com/cuentaexpansionplus. Minimo 5 euros y hasta 50 euros al
mes.

2. Para tener acceso a esta retribucion, los titulares deben tener un saldo medio mensual en el banco superior a 30.000 euros en recursos, calculado como la suma de saldos del mes
anterior de: cuentas a la vista, depésitos, renta fija a vencimiento, seguros de vida-ahorro, fondos de inversion, valores cotizables y no cotizables, planes de pensiones, planes de
prevision de EPSV y BS Fondos Gran Seleccion. No se tendra en cuenta para el computo del saldo medio el saldo existente en esta Cuenta Expansion Plus PRO ni en ninguna otra de las
mismas caracteristicas en la que los titulares sean intervinientes. Si se tendra en consideracion el nimero de cotitulares, por lo que el saldo minimo existente en la entidad como
requisito sera el tomado proporcionalmente para cada cotitular. No se remuneraran los saldos durante el primer mes de vida de la Cuenta Expansion Plus PRO.

En caso de que no se alcance por parte de los titulares el saldo minimo que da derecho a la retribucion de la Cuenta Expansion Plus PRO, la liquidacion se realizara al 0% por este
concepto.

Rentabilidad: para el tramo de saldo diario que exceda los 10.000 euros: 0% TIN. Para el tramo de saldo diario desde 0 hasta un maximo de 10.000 euros: 2,919% TIN, 1,9910% TAE
(calculada teniendo en cuenta los dos tipos de interés para el supuesto de permanencia del saldo medio diario durante un ano completo). Ejemplo de liquidacion en un afo: saldo en
cuenta de 15.000 euros diarios, saldo diario sobre el que se remunera: 10.000 euros; frecuencia 12 (mensual); intereses liquidados en el afio: 291,90 euros.

sabadellprofessional.com

Captura el codigo QR y
conoce nuestra news
‘Professional Informa’






