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Consejo de Enfermeria de la Comunidad Valenciana

Los nuevos recortes menoscaban mas
las condiciones laborales y salariales
de Enfermeria

El verano de 2012 fue el primero en el
que no se agoto la Bolsa de Trabajo de
enfermeras

Un nuevo espacio web centraliza toda
la informacion sobre los recortes

En marcha un nuevo curso on-line
intensivo para la preparacion del EIR

Las tecnologias de la informacion y
la comunicacion, apuesta constante
de la Organizacion Colegial
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Cuidamos

de los que

cuidan

A.M.A. la Mutua de los Profesionales Sanitarios

A M A Informese sobre todos nuestros Seguros y Servicios:
* : A.M.A. Alicante 965 20 43 00 alicante@amaseguros.com
K o i A. M.A. Castellén 964 23 3513  castellon@amaseguros.com
A.M.A. Valencia 963 940822 valencia@amaseguros.com

LA MUTUA DE LOS PROFESIONALES SANITARIOS

Seguro ambito Seguros de ambito
familiar, personal profesional

> Automovil, Motos y Ciclomotores > Responsabilidad Civil Profesional
> Multirriesgo Hogar > Multirriesgo Establecimientos Sanitarios: Farmacia
> Responsabilidad Civil General > Responsabilidad Civil de Instalaciones Radiactivas
> Multirriesgo Viajes > Multirriesgo Establecimientos Sanitarios
> Multirriesgo Accidentes > Responsabilidad Civil de Sociedades Sanitarias
> Multirriesgo Embarcaciones > Defensa y Proteccion por Agresion

> Multirriesgo PYME

MAS DE 500.000 PROFESIONALES CONFIAN EN A.M.A.




S Recortes sanitarios

Los nuevos recortes e
menoscaban més las w Sueldos de enfermeria en una unidad de hospitalizacién
condiciones laboralesy === |

salariales de Enfermeria

Agravan la negativa situacion del _
colectivo autonémico, que ya estaba . S il

a la cola de Espana en retribuciones  Las enfermeras, con
el sueldo mas bajo
de Espaia y presion
laboral mas alta

Las retribuciones valencianas son un 6,5%
inferiores a las de otras comunidades
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El Consejo de Enfermeria de la Comunidad Valenciana
(CECOVA) y los colegios de Enfermeria de Valencia, Caste-
llon y Alicante denunciaron los nuevos ajustes adoptados
por el Gobierno central concretados en el Real Decreto-Ley
20/2012, de 13 de julio, de medidas para garantizar la es-
tabilidad presupuestaria y de fomento de la competitividad
por parte del Gobierno central, que se suman a los recortes
autonémicos para menoscabar todavia mds las condicio- ;z,;““:ﬁ. b A
nes laborales y salariales de las enfermeras de la Agencia
Valenciana de Salud, que ya se encuentran a la cola de Es-
paia en retribuciones y a la cabeza en presion asistencial.
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lenciana gracias a que la actividad de llevar a la prensa las
denuncias por los recortes no cesé ni incluso durante los me-

ses de verano. Imagen del reportaje publicado por el diario El Mundo al respecto

na, denunciadas poblicamente de forma reiterada
por la Organizacién Colegial de Enfermeria, que han
menoscabado de forma considerable las condiciones
laborales y retributivas del colectivo de Enfermeria.
Las entidades colegiales recordaron la peor situa-
cién retributiva y la mayor presién asistencial de las
enfermeras de la Agencia Valenciana de Salud res-
pecto a otras comunidades tal y como demuestra un

Las entidades colegiales recordaron la peor
situacion retributiva y la mayor presion asis-

tencial de las enfermeras de la Agencia Va-
lenciana de Salud respecto a otras comuni-
dades

Merma salarial del 20%

En concreto, el CECOVA y los colegios calcularon
que la supresién de la paga extra de diciembre supo-
ne una pérdida salarial de entre el 6 y el 7% del con-
junto de las retribuciones anuales de un profesional
de Enfermeria de la Agencia Valenciana de Salud,
lo que se suma a las sucesivas reducciones retributi-
vas sufridas desde el afio 2010, que acumularén una
merma salarial superior al 20% en los dos Gltimos
anos.

Asi, se recordé que las enfermeras del sistema
publico de salud de la Comunidad Valenciana han
soportado durante el presente afio diversas medidas
de ajuste adoptadas por la Administracién valencia-

estudio comparativo elaborado por el CECOVA sobre
las retribuciones de los profesionales de Enfermeria
en un total de ocho comunidades auténomas, cuyo
contenido integro puede consultarse en el apartado
de Informes profesionales de http://www.biblioteca-
digitalcecova.com

Los recortes suponen una agresion sin pre-
cedentes a las condiciones laborales y profe-

sionales de las enfermeras de la Comunidad
Valenciana, que pone en peligro la calidad
asistencial en los servicios sanitarios
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~ CECOVA

Conoce el alcance
y efectos del Real
Decreto-Ley 20/2012

La Organizacion Colegial de
Enfermeria analiza su contenido en
un nuevo informe profesional

Una de las Gltimas normas legales que han venido
a sumarse a la ya larga relacion de las que han regu-
lado los recortes para reducir el gasto publico ha sido
el Real Decreto-Ley 20/2012, de 13 de julio, de medi-
das para garantizar la estabilidad presupuestaria y de
fomento de la competitividad. La Organizacion Cole-
gial de Enfermeria analiza su contenido en un nuevo
informe profesional que puede consultarse en la sec-
cion de Informes Profesionales de la Biblioteca Digital
del CECOVA (www.bibliotecadigitalcecova.com).

W CECOVA

(olegios de Enfermeria de
Alicante, Castellén y Valencio

Informe sobre los aspectos destacados del Real
Decreto-ley 20/2012, de 13 de julio, de medidas
para garantizar la estabilidad presupuestaria y
de fomento de la competitividad que afectan al
personal de Enfermeria.

N°7

El contenido integro de este nuevo informe pue-
de consultarse en la seccion de Informes Pro-
fesionales de la Biblioteca Digital del CECOVA

(www.bibliotecadigitalcecova.com)

A modo de resumen podemos adelantar desde
estas pdginas que este Real Decreto-Ley afecta a las
enfermeras de la Comunidad Valenciana como sigue:

1. SUPRESION DE LA PAGA EXTRAORDINARIA DE
DICIEMBRE

Se suprime durante el afio 2012 la paga extraor-
dinaria del mes de diciembre y la paga adicional de
complemento especifico o pagas adicionales equiva-
lentes del mes de diciembre al personal del sector pt-
blico, incluido por lo tanto, el personal funcionario,
estatutario y laboral de las administraciones pablicas.

2. REDUCCION Y SUPRESION DE DIAS DE LIBRE DIS-
POSICION

Reduccién de los dias de libre disposicién (cono-
cidos como dias moscosos), la derogacién de los dias
adicionales de libre disposicién por antigiiedad (co-
nocidos como dias canosos) y el establecimiento de
la uniformidad de los permisos de los empleados pu-
blicos de todas las administraciones ptblicas a partir
del afio 2013.

3. MODIFICACION DE LA REGULACION DE LA PRES-
TACION ECONOMICA POR INCAPACIDAD TEMPO-
RAL

Se modifica la regulacién legal de la prestacién
econémica de la situacién de incapacidad temporal
del personal al servicio de las Administraciones Pu-
blicas y érganos constitucionales que permitird que
cada Administracién Péblica pueda complementar las
prestaciones que perciban los empleados publicos in-
cluidos en Régimen General de la Seguridad Social en
las situaciones de incapacidad temporal.

4. OTRAS MEDIDAS DE RECORTES EN CUESTIONES
LABORALES, SOCIALES Y FISCALES

- Reduccién de créditos y permisos sindicales de los
empleados publicos

- Recortes en las prestaciones por desempleo

- Modificacién de aspectos relevantes de la Ley
39/2006, de 14 de diciembre, de promocién de la
autonomia personal y atencién a las personas en si-
tuacién de dependencia

- Subida de la retencién del IRPF para las actividades
profesionales

- Subida del IVA a partir del 1 de septiembre de 2012
- Suspensién del convenio colectivo del personal la-
boral de las Administraciones Pablicas en situaciones
econémicas excepcionales

- Reduccién de la ayuda de alquiler para jévenes

- Supresién de las ayudas de subsidiacién de présta-
mos incluidas en el Plan Estatal de Vivienda y Rehabi-
litacién 2009-2012
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Aclaraciones sobre la paga extraordinaria
de Navidad

Debido a las numerosas consultas registradas en los colegios de Enfermeria de Alicante, Castellén y Valencia so-
bre el alcance del Real Decreto-Ley 20/2012, de 13 de julio, de medidas para garantizar la estabilidad presupuestaria
y de fomento de la competitividad con respecto a la paga extraordinaria del mes de diciembre, desde el CECOVA

queremos realizar las siguientes aclaraciones:

¢Cudl es la paga que se suprime?

o equivalente.

Paga extraordinaria del mes de diciembre de 2012, por lo que en dicho mes no se percibird ninguna cuantia
ni en concepto de paga extraordinaria ni, en su caso, en concepto de paga adicional de complemento especifico

&A quién afecta?
A.- Al personal funcionario, estatutario y laboral que
presta sus servicios en:

a) La Administracién General del Estado, sus organismos
auténomos y agencias estatales y las universidades de
su competencia.

b) Las administraciones de las comunidades auténomas,
los organismos de ellas dependientes y las universida-
des de su competencia.

c) Las corporaciones locales y organismos de ellas de-
pendientes.

d) Las entidades gestoras y servicios comunes de la Se-
guridad Social.

e) Las sociedades mercantiles pdblicas.

f) Las entidades publicas empresariales y el resto de los
organismos publicos y entes del sector piblico estatal,
autonémico y local.

B.- Al personal de las mutuas de accidentes de trabajo
y enfermedades profesionales de la Seguridad Social y de
sus entidades y centros mancomunados

¢Tenemos derecho a percibir alguna
cantidad correspondiente a la paga ex-
traordinaria de diciembre?

Depende de donde se presten los servicios y
del tiempo que se haya trabajado:

- En el caso del personal funcionario y estatuta-
rio, como la paga extraordinaria se devenga
el dia 1 de diciembre y el derecho al cobro
de la misma empieza a generarse el dia 1 de
junio, todos aquellos que hayan trabaijo entre
el dia 1 de junio y el 14 de julio tendran dere-
cho a exigir la parte proporcional de la paga
extra correspondiente a esos dias y quienes no
hayan trabajado la totalidad de esos dias, po-
drian exigir la parte proporcional que en cada
caso corresponda.

- En el caso del personal laboral de la Admi-
nistracién y en el de las mutuas, habré que
estar a lo que se indique en sus respectivos
convenios colectivos respecto del devengo de
la paga extraordinaria de Navidad.

¢Cudando debemos reclamar?

Una vez se produzca el impago. Debemos distinguir entre el personal con contrato fijo y el que tiene contrato
temporal. Para el personal con contrato fijo, como la paga se debe abonar en el mes de diciembre, una vez trans-
curra el mismo sin su abono es cuando podremos formular la correspondiente reclamacién. En el caso del personal
con contrato temporal, deberemos reclamar al finalizar dicho contrato si en la liquidacién no se abona la parte
proporcional correspondiente a la paga extra de Navidad.

&Cudl es el plazo que tenemos para reclamar?

Depende. Para el personal funcionario y estatutario el plazo es de cuatro afios desde que se produce el impago.
Para el personal laboral y de las Mutuas, dicho plazo es de un afio.

¢Qué documentacion necesitaré para formular la reclamaciéon?

El nombramiento o contrato de trabaijo junto con la acreditacién de haber prestado servicios durante ese perio-
do, bien con un certificado de servicios prestados o con un informe de vida laboral.

Néminas de la paga extra de diciembre de 2011 y de junio a diciembre de 2012.

o CECOVA
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Los sucesivos recortes laborales y salariales

incrementan la desmotivacion entre las enfermeras

La Organizacion Colegial recuerda que Cataluina, Andalucia y Canarias
estudian retirar el recorte salarial autonémico a los funcionarios y pide al
Consell una medida similar

Los sucesivos recortes estan provocando un constante incremento de la dosmotivacion del colectivo de Enferme-

ria que puede derivar en un empeoramiento en la calidad asistencial y la seguridad de los pacientes. Asi lo denun-
ciaron los representantes colegiales de Enfermeria en la Comunidad Valenciana.

Al hilo de ello reclamaron al Consell que “siga el
ejemplo de Catalufia, Andalucia o Canarias y estudie la
retirada de la rebaja salarial del Decreto-Ley 1/2012,
del Consell, para no sumar el recorte autonémico de

dadanos en condiciones de precariedad”.

Por ello, consideré “totalmente injusto” el doble re-
corte salarial con la aplicacién del Decreto-Ley 1/2012
y ahora la supresién de una de las pagas de diciembre

principios de afio al de julio del Gobierno central con y, que, en conjunto, “supone una pérdida salarial que,

el Real Decreto-Ley 20/2012 y evitar asi la aplicacion en algunos casos, serd una merma salarial superior al

. . i
de un doble castigo salor|o|‘o los emple?:dos publicos”. 20% en los dos Glfimos afios”.
La Organizacién Colegial Autonémica recordé que

Enfermeria es “el mayor colectivo profesional del siste- ] e
Colegios y CECOVA incidieron en gue Enferme-

ria es el mayor colectivo profesional del sistema
sanitario de la Comunidad Valenciana con més

ma sanitario de la Comunidad Valenciana con mds de
25.000 profesionales de Enfermeria, que, de ningin
modo, es el causante de la actual situacién de crisis eco-

de 25.000 profesionales de Enfermeria, que, de
ningdn modo, es el causante de la actual situa-
cion de crisis econoémica

némica, sino que por el contrario somos los que dia-
riamente asumimos la enorme responsabilidad de sacar

adelante los servicios sanitarios esenciales para los ciu-
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Otras Noticias
Otras Noticias

El Consejo de Enfermeria de la Comunidad Valenciana rechaza

la suma de recortes centrales y autonémicos

El Consejo de Enfermeria de la Comunidad Valenciana (CECOVA) y los ios de Enfi ia de Valenci
Castellon y Alicante han pedido al Gobilerno de la Generalidad que no imponga un doble castigo salarial a los
pleados pabli tras advertir sobre "el te incremento de la d tivacion del colectivo de Enfl
ante los sucesivos recortes y el empeoramiento que ello puede provocar en la calidad asistencial y la seguridad de

los pacientes”.
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El verano de 2012 fue el primero en el que no se
agoto la Bolsa de Trabajo de enfermeras

Un andlisis sobre el grado de ocupacion del personal de Enfermeria durante el verano examinando la situacion
de los candidatos de la Bolsa de Trabajo de la Conselleria de Sanidad elaborado por la Organizacion Colegial de
Enfermeria de la Comunidad Valenciana detecté la desagradable sorpresa de que “existe un nOmero elevadisimo de

enfermeras que siguen desempleadas en este mes de julio”.

Esta circunstancia es algo totalmente inusual, pues
todos los afios en estas fechas no se encontraban enfer-
meras disponibles en la Bolsa de Trabajo”.

El andlisis se efectué mediante una muestra aleatoria
de la situacién de los candidatos de Enfermeria inscritos
en la Bolsa de Trabajo seleccionando tres departamen-

tos de Salud ubicados en las tres capitales de provincia
respectivamente; en concreto, se seleccionaron los de-
partamentos de Salud de Castellén, Valencia-Dr. Peset
y Alicante-Hospital General, arrojando los datos que se
reflejan en esta tabla:

Valencia-Doctor Peset

Departamentos de NUmero total NUmero total de Porcentaje de enfermeras

Salud de enfermeras enfermeras en en situacion de disponible
inscritas situacion de disponible | respecto del total

Departamento de Salud | 1.665 137 8,2%

de Castellon

Departamento de Salud | 3.431 682 19,8%

Salud Alicante-Hospital
General

Departamento de 2.794 269

9,6%

Datos oficiales de la Conselleria de Sanidad de la situacién de los candidatos a fecha 10 de julio de 2012.

() De este estudio cabe resaltar las siguientes con-
() clusiones:

@) * Por primera vez en bastantes afios hubo en-
() fermeras en la Bolsa de Trabajo durante el mes de
() julio, pues en esta fecha no se encontraba personal
~  de Enfermeria en situacién de disponible.

O * No sélo hubo enfermeras disponibles, sino
() que ademds el nimero fue realmente muy elevado
~  destacando negativamente la situacién en la pro-
.~ vincia de Valencia, donde practicamente el 20%
de las enfermeras inscritas en el Departamento se-
" leccionado se encontraban disponibles.

~ * Cabe sefialar que en los listados de enfer-
meras de la Bolsa de Trabajo no estaban todavia
' incluidas las que se diplomaron en 2011 (se ins-
( cribieron en marzo de este afio pero todavia no se
() han publicado los listados actualizados) ni las que
() se diplomaron en junio de 2012 (previsiblemente

podrdn inscribirse en noviembre de este afio), por
lo que si estas dos promociones hubiesen estado
incluidas en la Bolsa de Trabaijo la cifra de dis-
ponibles podia haber sido realmente escandalosa.

e Estos datos demuestran que los recortes
efectuados por la Conselleria de Sanidad en la
prestacién sanitaria esté dejando mella de forma
considerable en la situacién laboral del colectivo
de Enfermeria de la Comunidad Valenciana.

La realidad respecto la ocupacion laboral
del colectivo de Enfermeria en la Conselleria
de Sanidad ha dado un giro de 180 grados
en un solo afo pasando de no haber en-

fermeras desempleadas durante los meses
de verano a encontrarnos un nOmero consi-
derable de ellas como consecuencia de los
recortes
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 CECOVA

Ultimas novedades de la reforma laboral

La Ley 3/2012 introduce

numerosas modificaciones

en el Real Decreto-Ley de
febrero que llevé a cabo
la reforma laboral

Esta medida afecta a una gran cantidad
de enfermeras que realizan su trabajo
en centros privados, publicos de gestion
privada y concertados

Dadas las novedades que ha introducido la Ley
3/2012, de 6 de julio en el Real Decreto-Ley 3/2012,
de 10 de febrero que regulo la reforma laboral, los
servicios juridicos del CECOVA han elaborado un nue-
vo informe anexo que complementa al que se realizo
en su momento para analizar la citada reforma del

mercado laboral.
Enla

La publicacién de la Ley 3/2012, de 6 de julio, de
medidas urgentes para la reforma del mercado laboral
ha realizado algunas modificaciones legislativas respec-
to de la regulacién contemplada en el Real Decreto-Ley
3/2012, de 10 de febrero, de medidas urgentes para la
reforma del mercado laboral.

El citado real decreto-ley supuso una auténtica re-
forma laboral, pues modificé multitud de aspectos de la
regulacién legal de las relaciones laborales en nuestro
pais. Por ello, el CECOVA publicé en el mes de abril
del presente afio el informe titulado Reforma laboral de
2012. Andlisis del Real Decreto-Ley 3/2012, de 10 de
febrero, de medidas urgentes para la reforma del mer-
cado laboral y ahora, ante las modificaciones introdu-
cidas en el mismo, hemos actualizado el citado informe
indicando aquellas novedades més destacadas, al ob-
jeto de que los colegiados tengan al dia la informacién
mediante la publicacién de un documento titulado Ane-
xo al estudio sobre la Reforma Laboral de 2012. Ultimas
novedades de la reforma laboral.

¢A quién afectan las medidas?

Estas medidas afectan a un némero muy importante
de enfermeras que desarrollan su labor en los siguientes
&mbitos: hospitales privados, hospitales piblicos de ges-

imagen, la ministra delBmpleoysSeguricad Social, Fatima Bariez

tién privada, geridtricos privados y concertados, centros
de atencién a personas con discapacidad privados y
concertados, clinicas y consultas privadas, mutuas de
accidentes de trabajo y enfermedades profesionales y
todos aquellos centros en los que las relaciones laborales
tengan como norma bésica el Estatuto de los Trabaija-
dores.

PRINCIPALES NOVEDADES INTRODUCIDAS POR LA LEY
3/2012

Las modificaciones legislativas mds destacadas que
aporta la Ley 3/2012, de julio, de medidas urgentes para
la reforma del mercado laboral respecto de la regulacién
inicial de la reforma laboral contemplada en el Real De-
creto-Ley 3/2012 son bésicamente las siguientes:

® El Real Decreto-Ley 3/2012 creé un nuevo contrato
de trabajo del que solo pueden hacer uso los auténomos
y las empresas con menos de 50 trabajadores, conocido
como contrato indefinido de apoyo a los emprendedo-
res. Esta figura, que lleva aparejada bonificaciones, fija
un periodo de prueba de un afio durante el que se puede
despedir al empleado sin indemnizacién alguna. Duran-
te la tramitacién parlamentaria, este contrato ha sufrido
una modificacién al establecer que solo estard en vigor
mientras la tasa de desempleo se encuentre por encima
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del 15%. A pesar de que el cambio parece trascendente
a primera vista, el alto nivel de paro actual (mds del
24%) y las previsiones de tasas elevadas de desempleo
durante mucho tiempo, le auguran una larga vida a este
contrato.

® La ultraactividad de los convenios colectivos, esto
es, el periodo de tiempo que siguen vigentes tras expirar
su duracién, se ha reducido de dos afios a un afio; al
cabo de este afio, si no hay acuerdo el convenio de-
caerd.

* El texto legal final amplia del 5 al 10% la parte de
la jornada de trabajo que la empresa puede distribuir
de manera irregular y de forma unilateral a lo largo del
afo.

® En el caso de despido colectivo se han potenciado
las posibilidades de que las partes recurran a mecanis-
mos de mediacién o arbitraje.

En los Expedientes de Regulacién de Empleo (ERE)
utilizados para efectuar despidos colectivos la autoridad
laboral administrativa fiscalizaré la negociacién entre
las partes pudiendo emitir advertencias y recomendacio-
nes, e incluso podré mediar para lograr que se pacten
los despidos.

® En los despidos por causas econdémicas, la ley pre-
cisa que concurren causas econémicas para el despido
cuando la empresa tenga una disminucién persistente
de su nivel de ingresos ordinarios o ventas y defermi-
na, ademds, que los tres trimestres consecutivos deben
compararse, cada uno, con el mismo trimestre del afio
anterior.

e El despido por causas obijetivas en caso de ab-
sentismo ha sido modificado con el establecimiento de
un periodo de referencia de un afio para computar las
ausencias del empleado, dando asi una seguridad juri-
dica mayor.

La redaccién original de la reforma laboral permitia
despedir con 20 dias de indemnizacién al empleado que
“por faltas de asistencia al trabajo, atn justificadas pero
infermitentes, que alcancen el 20% de las jornadas habi-
les en dos meses consecutivos, o el 25% en cuatro meses
discontinuos dentro de un periodo de doce meses”.

La enmienda introducida afiade que, en el caso del
absentismo del 20% de las jornadas hébiles durante dos
meses consecutivos, también se exigird que las faltas de
asistencia sumen un 5% de las jornadas hdébiles durante
los 12 meses anteriores dificultando algo més este despido.

En la ley se excluyen las ausencias producidas por
enfermedades graves o por tratamientos médicos de
céncer de este cémputo de faltas de asistencia al trabajo
que justifican el despido.

e La ley ha fijado la jerarquia de los despidos de los
trabajadores laborales (no funcionarios ni estatutarios)
del sector publico estableciendo que cuando la Adminis-

REFORMA LABORAL DE 2012

ANALISIS DEL REAL DECRETO-LEY 3/2012, DE 10 DE FEBRERO, DE MEDIDAS
URGENTES PARA LA REFORMA DEL MERCADO LABORAL

(

(Colegios de Enfermeria de
Aliconte, Costellén y Volencia

tracién ponga en marcha una regulacién de empleo, el
dltimo en ser despedido serd el personal laboral fijo que
ha superado una oposicién o proceso selectivo similar
para obtener el empleo.

e La nueva regulacién establecida en la ley elimina
la jubilacién forzosa prevista por convenio colectivo al
declarar nulas y sin efecto las clausulas que posibiliten
la extincién del contrato de trabajo cuando se alcance la
edad de jubilacién.

e La reforma laboral aprobada mediante la Ley
3/2010 obligard a las empresas con al menos 100 tra-
bajadores, en lugar de los 500 previstos originalmente,
a efectuar una aportacién econémica al Tesoro Publico
cuando hagan despidos colectivos en los que se incluyan
a trabajadores de 50 o més afios de edad dificultando
asi las prejubilaciones.

Estardn obligadas a hacer estas aportaciones si han
tenido beneficios en los dos ejercicios econémicos an-
teriores a aquél en que el empresario inicié el procedi-
miento de despido colectivo.

e Los trabajadores que tengan reconocida la con-
dicién de victima del terrorismo estarén incluidas en el
colectivo entre los de dificil acceso o permanencia en el
empleo.

e El Gobierno dispondré de un plazo de 12 meses
desde la entrada en vigor de la Ley 3/2012 para tro-
mitar una Ley de promocién de la inclusién laboral de
personas con discapacidad con el fin de establecer un
nuevo sistema de promocién.

o CECOVA
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CECOVA y colegios rechazaron la supresion de
plantillas de Enfermeria en los centros de salud

durante la época estival

Estas decisiones no tuvieron en cuenta que muchos centros de Primaria
atienden a una poblacion estable y elevada durante todo el aino

La supresion de plantillas de Enfermeria en los centros
de salud de la Comunidad Valenciana durante la época
estival provoco la protesta y el rechazo del Consejo de En-
fermeria de lo Comunidad Valenciana (CECOVA) y de los
colegios de Enfermeria, toda vez que los mismos son to-
talmente injustificados en unos equipos de Enfermeria que
ya estan bastantes mermados.

En este sentido, lamentaron que los centros de salud
vean reducido su equipo de profesionales de Enfermeria
por el simple hecho de estar en época veraniega, ya
que estas decisiones generalizadas no tienen en cuenta
que muchos centros de Atencién Primaria atienden una
poblacién estable suficientemente elevada durante todo
el afio como para hacer ilégica la reduccién de plantilla.

A modo de ejemplo, desde la Organizacién Colegial
de Enfermeria de la Comunidad Valenciana se recordé
el caso de la comarca de ' Alacanti donde la Conselleria
de Sanidad fenia la intencién de dejar solo una enferme-
ra en los Puntos de Atencién Continuada durante los tur-
nos de guardia de lunes a viernes, tal y como se denun-
cié desde Satse. En este sentido, se temié que dejar una
sola enfermera en los Puntos de Atencién Continuada de
Mutxamel, Sant Joan d’Alacant, Busot, Aigiies de Busot
y El Campello suponia “cuestionar la calidad asistencial
de los cuidados prestados y también que se viese seria-
mente afectada la seguridad de los pacientes en un drea
asistencial con més de 75.000 habitantes, ya que no es
una poblacién flotante sino estable durante todo el afio”.

La reduccién de plantillas en los centros de sa-
lud tiene como efecto colateral el incremento

de frecuentacion en las urgencias hospitalarias
volviendo a invertir la filosofia de los centros sa-
nitarios

Desarrollo profesional

CECOVA y colegios advirtieron de que la reduccién
de plantillas de enfermeras en los centros de salud de
la Comunidad Valenciana haria mella en el desarrollo
profesional de la Enfermeria, ya que no puede atender
con la debida continuidad, eficacia y eficiencia las ac-

La Organizacion Colegial de Enfermeria reclamé a la Conselleria
de Sanidad que reflexionase sobre estas decisiones injustas y gene-
ralizadas en toda la Comunidad Valenciana

tividades previstas, entre ellas los programas de Educa-
cién para la Salud en Atencién Primaria, que inciden
en la prevencién de enfermedades, la promocién de la
salud y el fomento de hébitos saludables; y, sobre todo,
la atencién domiciliaria a los pacientes crénicos.

Por todo ello, la Organizacién Colegial de Enferme-
ria reclamé a la Conselleria de Sanidad que reflexionase
sobre estas decisiones injustas y generalizadas en toda
la Comunidad Valenciana, ya que no es de recibo que
los centros de salud se conviertan durante los meses de
verano en un consultorio de playa cuando hay suficiente
poblacién estable que necesita atencién sanitaria duran-
te todo el afio.

Los recortes vuelven a cebarse con los profe-
sionales sanitarios, que estan haciendo que el

sistema sanitario funcione a pesar de la poca
motivacion que existe en este momento por la
sitfuacion econémica actual
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Ante la prevision del descenso del nomero de enfermeras en ellos
Los recortes presupuestarios amenazan la

seguridad de los alumnos de los centros de
Educacion Especial

Los recortes presupuestarios no se van a quedar sélo
en los efectos que venimos denunciando desde el CE-
COVA y los colegios de Enfermeria desde que se em-
pezasen a anunciar éstos. Van a mermar fodavia mdés
la escasa presencia de enfermeras en los centros de
Educacién Especial (CEE) de la Comunidad Valenciana,

incumpliendo en mayor medida todavia la Ley 8/2008

sobre los Derechos de
Salud de Nifios y Ado-
lescentes por cuanto
la misma establece la
obligatoriedad de que
todos los CEE cuenten
con una enfermera.

Asi lo denuncié el
CECOVA recientemen-
te en el diario Informa-
cién de Alicante (como
queda reflejado en la
noticia que se reprodu-
ce en esta pdgina). Al
hilo de ello queremos
recordar que dotar los
CEE con enfermeras
tendria un coste mini-
mo comparado con el
coste de infraestructu-
ras poblicas sin uso en
la Comunidad Valen-
ciana.

Unos centros en los
que el profesorado no
tiene la formacién ade-
cuada para atender a
los alumnos ni debe
asumir las funciones
de atencién sanitaria y
cuidados de salud que
corresponden Unica y
exclusivamente a los
profesionales  sanita-
rios.

Desde la Organi-
zacién Colegial de En-
fermeria  Autonémica

INFORMACION

local@eples

se ha llamado la atencién en repetidas ocasiones sobre
el hecho de que la saturacién de los centros de salud
impide dar con la adecuada agilidad y presteza el ser-
vicio que requieren este tipo de centros con una serie
de alumnado que necesita cuidados especializados por
las alteraciones de salud que presentan.
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Un nuevo espacio web centraliza toda la

informacion sobre los recortes y la actividad

de CECOVA y colegios

Con él se busca ofrecer un mejor conocimiento de esta problematica y

divulgar el trabajo que se realiza en apoyo de Enfermeria

v Orgasnizacidn Colegial
de enfermerioc de Ia
Comunidad Valenciana

Preguntas y respuestas

Fotos  Videos  Normativa

Observatorio  Informes  Noficias

Redes sociales
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Tan importante es realizar una constante defensa de la profesién como el ofrecer
una informacién puntual y adecuada de lo que esté sucediendo. En estos momentos,
una de las cuestiones que mds preocupa al colectivo de Enfermeria son las medidas de
ajustes econdmicos y recortes que se estén llevando a cabo desde los gobiernos central
y autonémico.

Por ello, el CECOVA y los colegios de Enfermeria de Alicante, Castellén y Valencia
han dado forma a un nuevo espacio web en Internet desde el que hacer mds accesible
el dia o dia de este problemética, asi como todas las iniciativas que estd llevando a
cabo la Organizacién Colegial de Enfermeria en la Comunidad Valenciana en este
sentido para que se tenga un mejor conocimiento de las mismas y se sienta el apoyo
que se estd ofreciendo al respecto desde el primer momento.

El acceso al mismo puede realizarse tanto a través del portal del CECOVA (www.
portalcecova.es) como a través de las webs de los diferentes colegios provinciales
(www.enferalicante.org, www.enfervalencia.org y http://hoycomentamos.com).

En este nuevo espacio web dedicado a los recortes se puede consultar toda la
normativa nacional y autondmica al respecto, los informes profesionales elaborados,
una seccién de dudas aclaradas por nuestros asesores juridicos, la difusién que se ha
hecho de esta problemética y del trabajo de la Organizacién Colegial de Enfermeria a
través de los medios de comunicacién, de los medios colegiales propios (CECOVA TV y
las publicaciones del CECOVA y los colegios) y de las redes sociales y una galeria de
imdgenes ilustrativa de las iniciativas puestas en marcha.

En él se encuentra también un enlace al Observatorio Enfermero sobre los Recortes,

que sigue operativo recogiendo los efectos de la politica de ajustes y las sugerencias
que se van recibiendo.
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En marcha un nuevo curso on-line intensivo para
la preparacion del EIR

La inscripcion esta abierta hasta el 30 de septiembre y se realiza on-line a
través de www.campuseir.com/cecova

El Consejo de Enfermeria de la Comunidad Valenciana y los Colegios de Enfermeria de Alicante, Castellon y Va-
lencia han organizado un nuevo curso on-line intensivo de preparacion del examen EIR. Se trata de un programa
basado en la resolucion de simulacros de examen que tiene en cuenta las modificaciones que el Ministerio de Sani-
dad incluy6 el pasado mes de julio en la prueba para el acceso a las especialidades de Enfermeria.

Este curso de preparacién del EIR se pone a dispo- )
sicién de los colegiados a un precio de 150 euros e in- MATRICULATE ANTES DEL 22 DE SEPTIEMBRE

cluye las tasas y gastos de expedicién de 14 certificados Y ASISTE AL PRIMER INTENSIVO PRESENCIAL
oficiales con créditos CFC. QUE SE CELEBRARA ESE MISMO DIA

Se trata del curso més riguroso del mercado, dado
que retne las mejores cualidades del resto de cursos
existentes y, por consiguiente, el que mds probabilida-
des de aprobado ofrece a las enfermeras que siguen
fielmente su metodologia.

El objetivo es preparar al alumno para la prueba
convocada cada afio por el Ministerio de Sanidad que
da acceso a la plaza de Enfermero Interno Residente.
La obtencién de una plaza en el EIR, no sélo significa
la posibilidad de ser enfermero especialista, sino que
garantiza una formacién remunerada con unos 1.000
euros al mes durante dos afios.

Los interesados en matricularse pueden hacerlo a
través de la web www.campuseir.com/cecova, donde
ademds encontrardn informacién adicional, demos del
curso, el canal de video EIR, efc.

Metodologia

Como en ediciones anteriores, el curso de pre-
paracién del examen EIR se desarrolla on-line, e
incluye ademés dos fines de semana con clases pre-
senciales intensivas.

Caracteristicas del curso:

- El mejor y més actualizado temario.

- La més completa base de datos de preguntas tipo
test de exémenes EIR anteriores.

- La metodologia de estudio més exigente y eficaz.

- Un plan diario de trabajo personalizado.

- Seguimiento y tutorizacién 24h directamente de

Félix Jiménez (mumero 1 de su promocion EIR) impartiendo un

Félix Jiménez (ndmero 1 de su promocién EIR). simulacro
- Simulacros de examen presenciales que serén gra-

bados para su posterior visualizacién. ENTRENATE DESDE EL PRIMER DiA CON Los [l <L
- Ranking Interno EIR. NUEVOS SIMULACROS DE 160 PREGUNTAS (@)
- Dos fines de semana presenciales de repaso in- ADAPTADOS A LAS ULTIMAS VARIACIONES (9

tensivo, DEL MINISTERIO DE SANIDAD O

13
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Oferta formativa para que las
enfermeras afronten con las mayores
garantias el acceso al mercado laboral

El CECOVA, en colaboracién con los colegios de Enfermeria de Alicante, Caste-
llén y Valencia han organizado un completo catdlogo formativo on-line a través del
cual las enfermeras de la Comunidad Valenciana tengan la posibilidad de mejorar sus
conocimientos y aptitudes profesionales, algo que resulta fundamental para afrontar
con las mayores garantias de éxito una situacién como la actual en la que la compe-
tencia por el acceso al mercado laboral es cada vez mayor.

A través de este catélogo de formacién on-line hemos querido dar cobertura a
las necesidades de desarrollo de las competencias que faciliten la adecuacién a los
puestos de trabajo de los profesionales de Enfermeria, asi como la mejora en su de-
sempefio y la consecucién de resultados.

Una formacién accesible y mds econémica que la tradicional presencial gracias
a su cardcter on-line.

OFERTA DE CARACTER UNIVERSITARIO

EXPERTO UNIVERSITARIO EN ENFERMERIA ESCOLAR

Las salidas profesionales de la enfermera escolar son muy variadas y
la cantidad de puestos de trabajo que se han generado en este campo ha
experimentado un importante crecimiento en la Gltima década.

Apuesta por un cambio que te permita desarrollar tu profesién de mane-
ra auténoma ademds de conciliar trabajo y familia.

Precio no colegiados: 1.200 euros

CEU Precio colegiados Comunidad Valenciana:
Universidad . 980 euros
Cardenal Herrera (Posibilidad de fraccionar el pago)

Acreditacion: 30 créditos ECTS+60 créditos CFC
Plazas disponibles: 100
Fecha de inicio: 15 de octubre ® www.enfermeriaescolar.com

Il MASTER EN ENFERMERIA EN EMERGENCIAS EXTRAHOSPITALARIAS

El Programa de Estudios Propios en Enfermeria en Emergencias Extrahospitalarias, titulo propio de
la Universidad de Alicante, es fruto del Convenio de Colaboracién que esta Universidad (Departamen-
to de Enfermeria) tiene suscrito con el Consejo de Enfermeria de la Comunidad Valenciana (CECOVA).

Baijo la Direccién Académica del Departamento de Enfermeria de esta Universidad y la colabora-
cién del Servicio de Emergencias Sanitarias de Alicante (SES), tiene un amplio e importante reconoci-
miento profesional y de las instituciones que lo avalan, asi como una alta demanda de los profesionales
sanitarios que trabajan en el mundo de las emergencias sanitarias extrahospitalarias.

Este programa incluye los siguientes titulos:

Il Master en Enfermeria en Emergencias Extrahospitalarias.
Especialista en Enfermeria en Emergencias Extrahospitalarias 1.
Especialista en Enfermeria en Emergencias Extrahospitalarias 1.

’ Universitat d’Alacant Fecha inicio: 19-10-2012
fj— Universidad de Alicante Matricula: Hasta el momento de inicio de la actividad

CECOVA
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A través de este cafdlogo de formacion on-line hemos querido dar cobertura a las necesidades de de-

sarrollo de las competencias que faciliten la adecuacion a los puestos de trabajo de los profesionales de
Enfermeria

OFERTA DE FORMACION CONTINUADA

PROGRAMA ENFERMERA EXPERTA Pide informacion
El programa Enfermera Experta es una innovadora propuesta for- sin CompromiSO en

mativa orientada a capacitar a las enfermeras en diversas dreas clinicas: .

- Cuidados en el paciente quirtrgico: 14,5 créditos CFC info@aula-salud.com
- Cuidados en el paciente oncolégico: 17,5 créditos CFC http:/formacioncecova.es/
- Cuidados de Enfermeria en nutricién clinica: 17,5 créditos CFC

- Cuidados de Enfermeria en heridas: 13,2 créditos CFC

- Cuidados de Enfermeria en el paciente respiratorio: 15,4 créditos CFC
- Cuidados en el paciente diabético: 14,4 créditos CFC

Precio no colegiados: 119 euros

e [ ]
Precio colegiados Comunidad Valenciana: 79 euros fOI’“"ﬂClén
Duracién: 1 mes cecova

Fecha de inicio: cada lunes a partir del 17 de septiembre
http:/ /enfermeraexperta.com/cecova un proyecto de aula-salud

enfermera PROGRAMA EN CUIDADOS EXPERTOS
experta

un proyecto de avla-salud

OFERTA
FORMATIVA
2012-2013

>

Este catdlogo formativo on-line permitird a las enfermeras mejorar sus conocimientos y aptitudes profesio-

nales, algo fundamental para afrontar con garantias de éxito la situacién actual en la que la competencia
en el mercado laboral es cada vez mayor

FORMACION PARA EL ACCESO EXTRAORDINARIO A LAS ESPECIALIDADES

Junto a la relacién de actividades detalladas en estas pdginas, desde la Organizacién Colegial de En-
fermeria se estd trabajando también en organizar cursos gratuitos especificos para las pruebas de acceso
extraordinario a la especialidades de Enfermeria Geridtrica, Enfermeria Pedidtrica y Enfermeria Familiar y
Comunitaria.

Estas actividades se unirén a las celebradas anteriormente con respecto a las de Enfermeria de Salud
Mental y Enfermeria del Trabajo

Los interesados en reservar plaza para cuando se pongan en marcha los mismos pueden hacerlo en sus
respectivos colegios provinciales.
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El periodico gratuito “Enfermeria profesion”,
editado por la Organizacion Colegial de
Enfermeria de la Comunidad Valenciana,
cumple su primer aniversario

El periodico gratuito “Enfermeria profesion” centrado
en difundir la labor del colectivo enfermero de la Comu-
nidad Valenciana entre los usuarios de los centros sanita-
rios ha cumplido su primer aniversario con un nOmero, el
decimosegundo, que incluye un amplio reportaje sobre
el aumento de las consultas de los pacientes en Internet
antes de acudir a un profesional sanitario y una serie de
paginas web elaboradas por diversos profesionales de
Enfermeria con consejos de salud Gtiles y seguros.

La publicacién, que edita mensualmente la Organiza-
cién Colegial de Enfermeria de la Comunidad Valenciana
desde agosto del afio pasado, tiene una amplia difusién
entre los pacientes y profesionales sanitarios de los centros
hospitalarios publicos y privados, ambulatorios, centros de
salud y consultorios auxiliares de toda la geografia de la
Comunidad Valenciana.

Con esta iniciativa,se prefende dar a conocer entre los
usuarios del sistema sanitario de la Comunidad Valenciana
la labor que realizan los 25.000 profesionales que compo-
nen el colectivo enfermero, una labor de difusién y promo-
cién en la que la Organizacién Colegial de Enfermeria no
ha dejado de incidir durante sus ya veinticinco afios de vida.

Enfermeria Enfermeria
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25% de la pobladdn

Enfermeria

La importanda de la
vacunadon antes de
comenzar un vioje

<

Enfermeria

Como prevenir el contagio
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Profesionales sanitarios de
la innoculadon contra la
"desinformadén” vacunal
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Lo detecdién precoz ayuda a
superar el 90% de los casos
de caneer cutdneo

m [ s

Lo longevidad de la
pobladén aumentard los
casos de Alzheimer
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Lo diabetes, una
enfermedad que esta en
aumento en Espana
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cuida tus rifiones
si quieres salvar tu corazon

Dieta saludable y ejerddo
fisico para evitar el deterioro
de las fundiones del rifon
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€l 45% de los padentes
consulta internet antes de
ocudir al profesional sanitario
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Mantenemos y potenciamos nuestra
apuesta por las redes sociales

Siguenos en Facebook y en Twitter

La presencia de la Organizacién
Colegial Autonémica de Enfermeria
en las redes sociales se ha consoli-
dado y convertido en un referente a
la hora de obtener informacién por
las enfermeras de la Comunidad Va-
lenciana. Los espacios del CECOVA
en Facebook y Twitter son cada vez
mds seguidos y tenidos en cuenta
tanto para mantenerse al tanto de
la actualidad de la profesién y de la
entidad como para el que es el otro
de los objetivos por naturaleza de
este tipo de &mbitos: la generacién
de conversacién entre seguidores y
administrador del espacio y de con-
tenidos por los propios usuarios.

El émbito 2.0 ha calado profun-
damente en la profesién y desde el
CECOVA y los colegios de Enferme-
ria hemos dado respuesta a esta de-
manda tecnolégica adapténdonos a
las nuevas exigencias y caracteristi-
cas de nuestro entorno.

Ofrecimos via streaming la char-
la del conseller de Sanidad sobre los
recortes el pasado mes de julio, os
ofrecemos informacién sobre toda
la actualidad que se genera sobre
los mismos y sobre las iniciativas
colegiales, os informamos de ofer-
tas de trabajo, buscamos el valor
afiadido de aportar contenidos de
interés profesional, respondemos a
vuestras dudas y sugerencias y re-
cibimos vuestras criticas en lo que
considerdis que debemos mejorar
para hacerlo.

facebook

Organizacién Colegial de
Valenciana. Alicante, Castelldn y Valencia

Informacidn
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Con el fin de retomar la actividad de este servicio

El CECOVA plantea a Educacion un proyecto de
investigacion en los centros educativos publicos en
los que ya existia el servicio de Enfermeria Escolar

El CECOVA, a través de su Grupo de Trabajo Enfermeria en Salud Escolar, ha planteado a la Conselleria de Edu-
cacion la posibilidad de formalizar un convenio de colaboracion a través del cual se realice un proyecto de inves-
tigacion en aquellos centros educativos ordinarios publicos en los que ya existia el servicio de Enfermeria Escolar.

Imagen de una intervencion de Enfermeria Escolar

La problemética generada a raiz de la decisién de
la Conselleria de Educacién de pardlizar el servicio de
Enfermeria Escolar que se venia prestando desde el afio
2005 en los centros educativos publicos al no estar reco-
nocida legalmente esta figura hizo que la importante la-
bor de apoyo de las enfermeras escolares desapareciese
de un plumazo. Al mismo tiempo se vieron paralizados
también los estudios de investigacién que se venian rea-
lizando y que estaban aportando valiosos datos a favor
de la poblacién en edad escolar.

Ante ello, desde el Grupo de Trabajo Enfermeria en
Salud Escolar del CECOVA se ha planteado a la Con-
selleria de Educacién la posibilidad de materializar un
convenio de colaboracién a través del cual se realice un
proyecto de investigacién en aquellos centros educativos
ordinarios publicos en los que ya existia el servicio de
Enfermeria Escolar.

Los objetivos del mismo pasarian por llevar a cabo
un estudio de la incidencia de los problemas de salud
de la poblacién escolar realizando una comparativa
con publicaciones relacionadas a nivel comunitario, asf
como investigar el efecto de las sesiones de Educacién
para la Salud en la adquisicién de hébitos saludables.

Desde el CECOVA vy los colegios de Enfermeria se

ha manifestado en repetidas ocasiones la “extrafieza”
por el hecho de que “estemos ofreciendo una serie de
programas de investigacién dirigidos a incrementar los
hébitos saludables entre la poblacién escolar sin coste
alguno para la Administracién poblica y, paradéjica-
mente, nos topamos con el desinterés y las trabas de
la Conselleria de Educacién a la hora de autorizar el
desarrollo de las actividades de las enfermeras escolares
en los centros educativos publicos”.

Asimismo, se destacé “la importancia de la preven-
cién en edades tempranas para luchar contra las enfer-
medades prevenibles” y se recordé la “amplia demanda
social” de la Enfermeria Escolar por parte del propio
profesorado, el alumnado y las asociaciones de madres
y padres de alumnos (AMPA).

El proyecto llevaria a cabo un estudio de la in-
cidencia de los problemas de salud de la po-
blacion escolar realizando una comparativa

con publicaciones relacionadas a nivel comu-
nitario, asi como el efecto de las sesiones de
Educacion para la Salud sobre la adquisicion
de habitos de vida saludables
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El Tribunal Supremo desestima el recurso de la OMC

contra la especialidad de Enfermeria Pediatrica

El Tribunal Supremo ha cerrado el procedimien-
to judicial abierto contra la Orden SAS/1730/2010,
de 17 de junio, por la que se aprueba y publica el
programa formativo de la especialidad de Enfer-
meria Pediatrica, abierto por la Organizacion Mé-
dica Colegial (OMC) al entender que la regulacion
analizada no incide en el ejercicio, sino en la for-
macion previa, atribuyendo a las enfermeras espe-
cialistas en Enfermeria Pediatrica un conjunto de
conocimientos, habilidades y competencias que no
menoscaban las competencias de médicos y odon-
télogos.

La Sala Tercera del Tribunal Supremo (TS) ha rechaza-
do el recurso de casacién presentado por la Organizacién
Médica Colegial (OMC) contra la sentencia de 20 de julio
de 2011, de la Sala de lo Contencioso-Administrativo de
la Audiencia Nacional que, a su vez, desestimé su recurso
contra la Orden SAS/1730/2010, de 17 de junio, por
la que se aprueba y publica el programa formativo de la
especialidad de Enfermeria Pedidtrica.

La OMC presenté varios recursos contra los planes
de estudio de formacién en especialidades de Enferme-
ria que incluian la adquisicién de habilidades en pres-
cripcién farmacéutica y diagnéstico, que fueron deses-
timados por la Audiencia Nacional. Sin embargo, la
OMC recurrié estas resoluciones ante la Sala de lo Con-
tencioso-Administrativo del TS, que ya dicté una primera
senfencia avalando la orden ministerial de formacién en
Enfermeria Geridtrica y ahora vuelve a hacer lo mismo
con la de Enfermeria Pediétrica.

EI TS vuelve a aclarar el tema de las actuaciones en-
fermeras en el dmbito del medicamento (prescrip-
cién farmacoldgica) y, en este sentido, mantiene su
linea de ampararse en la novedosa regulacion con-
tenida en la Ley 28/2009, de 30 de diciembre

La Audiencia Nacional ya avalé en sucesivos fallos
los planes de formacion de Enfermeria Familiar y Co-
munitaria, Enfermeria del Trabajo, Enfermeria Geria-
trica y Enfermeria Pediatrica

En esta nueva sentencia, del 23 de julio de 2012,
el TS vuelve a aclarar el tema de las actuaciones en-
fermeras en el dmbito del medicamento (prescripcién
farmacolégica) y, en este sentido, mantiene su linea de
ampararse en la novedosa regulacién contenida en la
Ley 28/2009, de 30 de diciembre, que se hace eco de
una cuestién asumida en la préctica diaria de nuestro
sistema sanitario, y que tiene como obijetivo fundamental
la seguridad y el beneficio de los pacientes y de los pro-

pios profesionales.

A juicio del TS, la regulacién analizada no inci-
de en el ejercicio, sino en la formacién previa, atri-
buyendo a las enfermeras especialistas en Enfermeria
Pedidtrica un conjunto de conocimientos, habilidades y
competencias que, en modo alguno, menoscaban las
competencias atribuidas a los médicos y odontélogos
porque la regulacién no va mds allé del aspecto de la

formacién.
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Las tecnologias de la informacion y la comunicaci
Desde nuevas herramientas como los codigos QR hasta el uso de

Portal y webs colegiales Boletin on-line

www.portalcecova.es Publicacién electré
www.enferalicante.org distribuida por mec
www.enfervalencia.org vés de la cual la Or
http://hoycomentamos.com complementa la fu

Presencia en Internet a través del por- su boletin en formc
tal de la Organizacién Colegial y de lida enellaalag
las webs colegiales, contando con una formacién que gen
potente plataforma de formacién on-line. profesién en la Co

P

Television on-line
www.cecova.tv

Puesta en marcha de la primera televi-
sién on-line dedicada Unica y exclusi-
vamente a difundir informacién de la
profesién de Enfermeria (www.cecova.
tv) a la que se han unido luego inicia-
tivas como COECS TV del Colegio de
Castellén.

Biblioteca Digital
www.bibliotecadigitalcecova.com

Espacio virtual desde el que se tiene
acceso a las publicaciones de la Or-
ganizacién Colegial de Enfermeria de
la Comunidad Valenciana, asi como
a diferentes recursos profesionales de
gran interés y utilidad.

En la actualidad contamos con una importante ventaja competitiva gracias
a la existencia de numerosas herramientas tecnologicas que acercan a los
colegiados a la actualidad de la actividad colegial y de la profesion
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on, apuesta constante de la Organizacion Colegial
 las redes sociales se han incorporado a nuestra actividad diaria

Redes sociales

ica en formato pdf Presencia en las redes sociales Face-
lio del e-mail a tra- book y Twitter para tener una mayor
ganizacién Colegial ¥ proximidad con el colectivo de Enfer-

cién divulgativa de g meria autonémico y disponer de unos
ito fisico dando sa- > " medios de comunicacién inmediatos
an cantidad de in- % que permiten retransmisiones de even-
ran la entidad y la — ~ tos en tiempo real via streaming.
unidad Valenciana.

Newsletter

Boletin electrénico distribuido por e-
mail de gran valor estratégico para
mantener informado al colectivo de
forma répida y dgil de informaciones
de ultima hora y de aquellas que nece-
sitan de una inmediata difusién por su
importancia o plazos.

Cédigos QR

Sistema encriptado de acceso a infor-
macién a través de dispositivos mévi-
les utilizados en la revista interactiva
de CECOVA.TV.

Dan acceso a diferente informacion de
tipo multimedia abriendo con ello un
amplio abanico de posibilidades y re-
cursos.

De entre ellas, sin duda la punta de lanza la supone la que
ha sido la primera television via Internet dedicada Unica y
exclusivamente a Enfermeria, CECOVA.TV




El indicador de calidad 6ptimo experimenta una
mejora del 377,8% en los primeros cuatro anos
del proyecto de investigacion INCATIV

El Hospital Arnau de Vilanova de Valencia ha acogido la presentacion del balance de resultados del primer
cuatrienio del proyecto de investigacion sobre Indicadores de Calidad en la Terapia Intravenosa (INCATIV), un estu-
dio de investigacion sobre calidad y seguridad asistencial en la administracion de tratamientos intravenosos. Den-
tro de este estudio, el indicador de calidad 6ptimo (variable estandar) ha experimentado una mejora del 377,8%
desde el inicio del estudio en 2008 hasta el momento actual.

A

José Luis Mico, investigador principal del Grupo INCATIV, es miembro del Grupo de

Trabajo de Calidad y Seguridad del Paciente del CECOVA

El estudio INCATIV se ha realizado basdndose en
23.072 registros procedentes de los 19 centros hospi-
talarios de la Comunidad Valenciana que actualmente
forman el Grupo INCATIV y ha permitido valorar un total
de 13.782 accesos venosos y teniendo en cuenta que
un 77,8% de los pacientes ingresados fueron sometidos
a tratamientos intravenosos. Dentro de este estudio, el
indicador de calidad éptimo (variable esténdar) ha ex-
perimentado una mejora del 377,8% desde el inicio del
estudio en 2008 hasta el momento actual.

El estudio INCATIV cuenta actualmente con la

participacion de un total de 19 hospitales po-
blicos y privados de la Comunidad Valenciana

El proyecto INCATIV nacié en el
Hospital Arnau de Vilanova a

mediados de 2008 y cuenta con
el apoyo del CECOVA

El investigador principal del Grupo
INCATIV, supervisor de Enfermeria del
Servicio de Medicina Preventiva del
Hospital Arnau de Vilanova de Valen-
cia y miembro del Grupo de Trabajo
de Calidad y Seguridad del Paciente
del CECOVA, José Luis Micé, aseguré
que “nuestro deseo es que con nuevas
infervenciones formativas lleguemos a
tasas de calidad adn superiores”. Asi-
mismo, anuncié que los investigadores
del Grupo INCATIV “han trabajado
para disminuir la variabilidad en la
asistencia sanitaria en cuanto a los cui-

~ dados relacionados con la terapia in-
\\'l travenosa, realizando periédicamente
N 3 cursos de formacién entre los miembros
del grupo de investigacién y siguiendo
un protocolo comdn”. “Evaluamos di-
ferentes variables como los materiales
utilizados, la implementacién de los
procedimientos, las variables sociodemogréficas o las
clinicas”, explicé.

En la presentacién del balance participaron la se-
cretaria autonémica de Sanidad, Nela Garcia; el presi-
dente del CECOVA, José Antonio Avila; el gerente y el
director de Enfermeria del Departamento Valencia-Ar-
nau de Vilanova, Juan Bautista Gémez y Vicente Hervds,
respectivamente; y el propio José Luis Micé.

El proyecto INCATIV tiene como obijeto trabajar con
determinados indicadores de salud para medir la cali-
dad de los cuidados prestados por Enfermerias de ma-
nera que los equipos de trabajo y el personal directivo
elaboren sus propios proyectos y programas de mejora
continua.



El Grupo INCATIV participd en Amsterdam en el

Il Congreso Mundial en Acceso Vascular (WoCoVa)

Sus miembros destacaron que “prestar atencion a los detalles asegura una
mejora de la calidad en la terapia intravenosa con muy pocos recursos”

El WoCoVa es un evento multidisciplinar y multiprofesional que cubre todos los aspectos relacionados con el acceso
vascular. En esta edicion contd con la asistencia de cerca de 700 profesionales sanitarios de 37 diferentes paises, 35
patrocinadores y expositores comerciales con més de 280 personas. El investigador principal del Grupo de Trabajo de
Indicadores de Calidad en Terapia Intravenosa (INCATIV), José Luis Mico, y la enfermera coordinadora del mismo grupo

de trabajo, Sonia Casanova, participaron en él.

Micé y Casanova forman
parte del Grupo de Trabajo en
Calidad y Seguridad del Pacien-
te y en Riegos Biolégicos del CE-
COVA, respectivamente, y fueron
los encargados de presentar el
proyecto de investigacién INCA-
TIV en el marco de la mesa de
presentaciones orales relaciona-
das con infeccién, que fue mode-
radora por Giancarlo Scopettuo-
lo, de la Universidad Catélica del
Sagrado Corazén de Roma.

“Prestar atencién a los deta-
lles asegura una mejora de la ca-
lidad en la terapia intravenosa
con muy pocos recursos”, asegu-
ré Sonia Casanova en su infer-
vencién, en la que explicé que
el proyecto INCATIV “propone
la incorporacién de indicadores
para la medicién de la calidad
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de los servicios de Enfermeria  j,5 fuis Micé, investigador principal del proyecto, y Sonia Casanova, enfermera coordinadora

que permitirdn a los equipos de
trabajo y al personal directivo la
elaboracién de sus propios proyectos y programas de
mejora continua”.

Casanova recordé que el estudio INCATIV nacié en
el Hospital Arnau de Vilanova de Valencia en el afio
2008, apoyado por la Direccién General de Evaluacién,
Calidad y Atencién al Paciente de la Conselleria de Sa-
nidad, el CECOVA y la Sociedad Espafiola de Medicina
Preventiva, Salud Pgblica e Higiene y cuenta actualmente
con la participacién de 19 hospitales de la Comunidad
Valenciana. La misién de INCATIV es “hacer las cosas
bien, ser diferentes en los detalles e iguales en lo esen-
cial”, aseguré.

Micé y Casanova tuvieron la oportunidad de esta-
blecer contacto e intercambiar experiencias con destaca-
das figuras en este dmbito como Mauro Pittiruti, impulsor
de la implantacién de los catéteres centrales de insercién

del grupo de trabajo INCATIV

periférica (PICC) en ltalia; Andrew Jackson, enfermero
del Hospital de Rotterham (Reino Unido) y creador de la
pdgina de informacién sobre terapia intravenosa www.
ivteam.com; Marcia Ryder, referente en la investigacién
sobre biofilm, y Mari Carmen Carrero, impulsora de los
equipos de Enfermeria de terapia intravenosa (ETls) en
Espafia.

Los resultados del estudio INCATIV, que impulsa
y divulga la creacién de los equipos de Enfer-
meria de ferapia infravenosa en los hospitales,

tuvieron “una acogida muy buena” y sus pre-
sentaciones recibieron “felicitaciones por los
buenos resultados conseguidos en estos cinco
anos de estudio”




La Agencia Valenciana de la Salud sigue sin
contar con plazas de enfermera especialista
en Salud Mental

Esta circunstancia contradice lo anunciado por Sanidad de estar
potenciando una red de equipos que ofrecen una respuesta conjunta
en este campo desde, entre otros, Enfermeria

La falta de plazas especificas de enfermeras especialistas en Salud Mental en los centros sanitarios de la Agencia
Valenciana de Salud contrasté con las declaraciones efectuadas desde la Conselleria de Sanidad en el sentido de
que se esta dando mayor protagonismo a estas profesionales. Ante ello, desde el CECOVA y los colegios de Enferme-
ria se volvié a denunciar la situacion y a pedir que se solucione.
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El Hospital Provincial de Castellon es el unico que cuenta con pla-
zas especificas de enfermeras especialistas en Salud Mental

Las declaraciones del director general de Ordena-
cién y Asistencia Sanitaria de la Conselleria de Sanidad,
Guillermo Ferrén, en el sentido de que la Conselleria de
Sanidad “estd potenciando una red de equipos multidis-
ciplinares que ofrecen una respuesta conjunta desde la
Psicologia Clinica, la Psiquiatria o la Enfermeria” provo-
6 una inmediata respuesta de la Organizacién Colegial
de Enfermeria de la Comunidad Valenciana. El motivo
fue que tales manifestaciones son totalmente contradic-
torias con la situacién real que hace que la Agencia
Valenciana de Salud no cuente con una sola plaza de
enfermera especialista en Salud Mental.

Por ello, desde el CECOVA y los colegios de Enfer-
meria se aseguré que “es totalmente imprescindible y
urgente iniciar el proceso de creacién y catalogacién
de todas las plazas de enfermeras especialistas en Sa-
lud Mental en las 180 unidades de Salud Mental de la
Comunidad Valenciana para garantizar una asistencia
sanitaria de calidad a los pacientes con estas patologias,
que cada vez son més, sobre todo, en la actual coyuntu-
ra de crisis econémica y elevadas cifras de paro”.

Es imprescindible y urgente iniciar el proceso

de creacion y catalogacion de todas las plazas
de enfermeras especialistas en Salud Mental

Formacién de especialistas desde 1999

Los representantes colegiales recordaron que
“con presupuesto de la Conselleria de Sanidad des-
de 1999 se estd formando a enfermeras especialis-
tas en la Unidad Docente de Enfermeria en Salud
Mental de la Escuela Valencia de Estudios de la Sa-
lud (EVES) que luego no tienen salidas laborales en
la Comunidad Valenciana”.

En este sentido, desde la Organizacién Colegial
de Enfermeria se explicé que la Conselleria de Sa-
nidad “sigue obviando la convocatoria de pruebas,
bolsas de trabajo y ofertas de empleo publico espe-
cificas y diferenciadas para la categoria de Enfer-
meria Especialista de Salud Mental”.

Por lo tanto, no admite mds demora la creacién
y catalogacién de plazas de especialistas cuando
solamente hay una diferencia salarial de apenas 30
euros con las enfermeras generalistas.

Sin embargo, otras comunidades como Murcig,
Galicia o Aragén, entre ofras, “si convocan prue-
bas especificas y diferenciadas de las de enfermera
generalista que permiten acceder a plazas de la ca-
tegoria de la especialidad de Enfermeria de Salud
Mental”.

A modo de ejemplo, Murcia incluyé un total
de 19 plazas de Enfermeria de Salud Mental en la
oferta de empleo de 2008.

La creacién y catalogacion de plazas de espe-
cialistas no admite mas demora cuando sola-

mente hay una diferencia salarial de apenas
30 euros con las enfermeras generalistas




El CEU-UCH organiza un curso de adaptacion de
la Diplomatura al Grado de Enfermeria

La Universidad CEU Cardenal Herrera (CEU-UCH) de Valencia se une a la oferta existente de cursos de adaptacion
de la Diplomatura al Grado de Enfermeria con un curso de un total de 45 créditos ECTS, que incluye asignaturas que
“buscan que el alumnado alcance las competencias que cumple el Grado en la actualidad y que no se reflejaban en

la diplomatura de Enfermeria”.

El Consejo de Enfermeria de la Co-
munidad Valenciana (CECOVA) ha al-
canzado un acuerdo con la CEU-UCH
para colaborar en la organizacién de
este curso, cuya docencia es fundamen-
talmente no presencial, que tendré una
parte de docencia presencial a través
de un total de 12 sesiones, que se de-
sarrollarén de 16 a 20 horas en el Co-
legio de Enfermeria de Valencia, y se
retransmitirén mediante videoconferen-
cia a las sedes colegiales de Enfermeria
de Alicante y Castellén. En concreto, las
sesiones presenciales tendrén lugar el
4,5,18, 19y 26 de octubre; el 9, 16
y 23 de noviembre; el 14 de diciembre;
el 8 y 15 de febrero; y, finalmente, el
22 de febrero.

La estructura del curso favorece el
reconocimiento de los créditos corres-
pondientes a Metodologia de investiga-
cién y Antropologia incluidos en el plan
de estudios del Méster Universitario
Oficial en Cuidados de Enfermeria de
la CEU-UCH. En la modalidad no pre-
sencial, el alumnado deberé resolver casos y participar
en foros de debate a través de la plataforma virtual de
la CEU-UCH.

Los inferesados en preinscribirse en el curso
pueden hacerlo a través de la Agenda Profe-

sional de PortalCECOVA (www.portalcecova.es)
o0 de la pestafia de la mencionada pagina web
dedicada al Grado de Enfermeria

Cabe recordar que la legislacién vigente no obliga
a que los diplomados en Enfermeria deban adaptar su
titulo al de Grado, sin embargo, la CEU-UCH considera
que “el diplomado en Enfermeria puede beneficiarse de
la formacién en el dmbito de la investigacién, asi como
de una profundizacién en la formacién clinica, que in-
cluye este curso de adaptacién”.

La Universidad CEU-UCH ha establecido el nimero

méximo de alumnado admitido para el préximo curso

El curso permite beneficiarse de la formacion en el ambito de la investigacion, asi como de
una profundizacion en la formacion clinica

2012-2013 en un total de 90. La admisién se realizard
por riguroso orden de llegada de las solicitudes y en
la seleccién del alumnado también se tendré en cuen-
ta si anteriormente cursaron su diplomatura y el Mdster
Universitario Oficial en Cuidados de Enfermeria en la
CEU-UCH.

Los profesionales de Enfermeria interesados en
preinscribirse en el curso pueden hacerlo a través de la
Agenda Profesional de Portal CECOVA (www.portalce-
cova.es) o de la pestafia de la mencionada pégina web
dedicada al Grado de Enfermeria, donde se ha afiadido
un enlace directo con la web de la Universidad CEU-
UCH para facilitar el acceso a toda la informacién y el
proceso de preinscripcién.

El curso pretende que el alumnado alcance las
competencias que cumple el Grado en la ac-
tualidad y que no se reflejaban en la diploma-

tura de Enfermeria




El Grup Nodrissa entrega los premios del
XVI Concurso Fotografico de Lactancia Materna
de La Marina Alta

Arriba: Premio Lactancia Materna Prolongada, patrocinado por el CECO-

VA, al trabajo de Alfredo Garcia

Derecha: Lactancia Materna y Trabajo, patrocinado por el Colegio de Ali-

cante, a Mar Gonzdlez

Exposicion de los trabajos en la Casa de la Cultura de Dénia

El Grup Nodrissa de Educacié i Salut Familiar ha
organizado un afio mds, y ya son 16 ediciones, el Con-
curso Fotogrdfico de Lactancia Materna de La Marina
Alta enmarcado en sus actividades dirigidas a difundir
los beneficios de esta préctica, tanto para los lactantes
como para las madres; la promocién y difusién de la
salud familiar en las localidades de esta comarca alican-
tina; y la reivindicacién de la figura de la mujer dando
el pecho.

Mar Gonzélez Martinez
$ rific

El acto de entrega de esta decimosexta edicién de
los galardones fotogrdficos tuvo lugar en la Casa de la
Cultura de Dénia con la asistencia de una nutrida repre-
sentacién de profesionales sanitarios, galardonados y
miembros del Grup Nodrissa, que organiza el concurso
con el patrocinio de la Conselleria de Sanidad, el apoyo
del Ayuntamiento de Dénia y la colaboracién del Ser-
vicio de Pediatria del Hospital de Dénia (Alicante), que
gestiona la empresa Marina Salud.

Como en anteriores ediciones, el CECOVA y el Co-
legio de Enfermeria de Alicante también aportaron su
granito de arena a la promocién de la lactancia materna
y participaron nuevamente en esta edicién con el patro-
cinio de dos galardones, en las categorias de Lactancia
Materna Prolongada y el de Lactancia Materna y Tra-
bajo, que recayeron, respectivamente, en los trabajos
fotogrdficos firmados por Alfredo Garcia, de Zaragoza,
y Mar Gonzélez, de Calp (Alicante).

El concurso se enmarca dentro de las activida-
des dirigidas a difundir los beneficios de la lac-

tancia materna, tanto para los lactantes como
para las madres
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La inhabilitacion de la enfermera condenada
por la muerte del bebé Ryan sera cubierta por

el seguro de su Colegio

Ha sido condenada a seis meses de carcel y un ano y medio de
inhabilitacion por un delito de homicidio por imprudencia grave

La enfermera del Hospital Gregorio Ma-
rafién de Madrid responsable de la muerte
del bebé Ryan el 13 de julio de 2009 ha sido
condenada a seis meses de carcel y un afio y
medio de inhabilitacién por un delito de homi-
cidio por imprudencia grave. Ryan nacié pre-
maturo mediante una cesérea debido a que su
madre, Danila Mimuni, fallecié a causa de la
gripe A, siendo la primera victima mortal de
este virus en Espafia.

Ryan murié en la Unidad de Neonatolo-
gia del Gregorio Marafién tras recibir nutri-
cién enteral por via periférica cuando debia
haberla recibido por medio de una sonda
nasogréstica. La enfermera condenada, de
25 afios, se encontraba en su primer dia de
trabajo realizando una labor de aprendizaie,
pero al tener que atender sus responsables una
emergencia, decidié ayudar sin dar cuentas a
sus superiores y suministré la leche al recién
nacido, hecho que resulté mortal.

La sentencia del Juzgado de lo Penal nimero 30 de
Madrid considera totalmente probada la negligencia
grave, afadiendo que la muerte de Ryan podria haber
sido evitada con una simple comprobacién del conte-
nido de la jeringuilla en la que se encontraba la leche
que se suministré al bebé. El padre del bebé y viudo
de Dalila Mimouni, Mohamed El Ouriachi, renuncié a
cualquier accién legal contra el hospital al aceptar una
indemnizacién de la Comunidad de Madrid por el que
el Servicio Madrilefio de Salud le entregé 165.000 euros
en un acuerdo extrajudicial.

Seguro de Responsabilidad Civil

El periodo de un afio y medio de inhabilitacién pro-
fesional a la que fue condenada la enfermera del caso
Ryan serd cubierto por el seguro de Responsabilidad
Civil Profesional de su Colegio que cubre estas contin-
gencias por el hecho de estar colegiada.

En este sentido, cabe recordar que en la Comunidad
Valenciana el CECOVA tiene concertado con la Agru-
pacién Mutual Aseguradora (A.M.A.) un seguro de Res-
ponsabilidad Civil Profesional (RCP) desde el pasado 1
de diciembre de 2011 que permite a los colegiados de

Ryan murié en la Unidad de Neonatologia del Gregorio Mararion

Enfermeria disponer de forma gratuita de la cobertura
de este seguro por el mero hecho de encontrarse inscri-
tos en el correspondiente colegio y al corriente del pago
de las cuotas colegiales.

Cuando surja cualquier hecho que motive o pueda
motivar la exigencia de Responsabilidad Civil, el cole-
giado deberd contactar de inmediato con la Asesoria
Juridica de su Colegio de Enfermeria para facilitar sus
datos y ndmero de colegiado, asi como la informacién
sobre los hechos y personas implicadas. Ademds, nunca
deberd declarar sin abogado, ni firmar nada; y si es
citado por el Juzgado, debe exigir que le informen si lo
hace como “imputado” o como “testigo”.

Para obtener més informacién puede acceder dl
apartado de Servicios de Portal CECOVA dedicado l
seguro de RCP.

Las enfermeras de la Comunidad Valenciana
tienen cubierta su responsabilidad civil por el

mero hecho de estar colegiadas y al corriente
de sus cuotas gracias a la pdliza suscrita por
el CECOVA
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La UCH-CEU clausura la tercera promocion
del Master en Especializacion en Cuidados de
Enfermeria y abre el plazo de matricula en la

nueva edicion

Foto de familia del alumnado de la III promocion con la presencia de Juan José
Tirado (cuarto por la izquierda en la segunda fila)

La Universidad CEU-Cardenal Herrera (CEU-UCH)
ha celebrado el acto de imposicién de becas y entrega
de diplomas al alumnado de la Ill promocién del Méster
Universitario en Especializacién en Cuidados de Enfer-
meria. El acto, que tuvo lugar en el Palacio de Colomina
de Valencia, conté con la asistencia, entre otros, del pre-
sidente del Colegio de Enfermeria de Valencia y secreta-
rio general del CECOVA, Juan José Tirado.

Paralelamente, la CEU-UCH ha abierto el proceso de
matricula de la cuarta edicién de este programa formati-

vo, de un afio de duracién y 60 créditos ECTS,
que empezard el préximo mes de octubre en
las sedes de esta universidad en Moncada,
Elche y Castellén con un total de 100 plazas.
Las personas interesadas pueden obtener mds
informacién en la Unidad de Gestién de Post-
grado de la CEU-UCH o a través del teléfono
961369000.

Objetivos

El Méster tiene como finalidad primera la
formacién del alumnado en materias de ca-
récter especializado con el objeto de dar una
formacién especifica en esas dreas de la Enfermeria que
requieren una particular formacién para lograr una in-
corporacién laboral mds eficaz. Un segundo fin es la
capacitacién para la elaboracién de tesis doctorales me-
diante la formacién impartida en aspectos relacionados
con la investigacién y finalmente con la elaboracién y
presentacién del trabajo de Mdster. El tercer objetivo es
suscitar el interés por la investigacién para desarrollar,
de manera auténoma, ulteriores investigaciones en el
mundo sanitario.

El presidente del Colegio de Valencia apuesta por
la enfermera gestora como figura esencial del

ahorro en Sanidad

El presidente del Colegio de
Enfermeria de Valencia, Juan José
Tirado, participé en la IV Jornada
La Saleta In Nova que con el lema
Los cuidados sociosanitarios cen-
trados en la persona se celebré en
Valencia, en el marco de la cola-
boracién del Colegio y el CECO-
VA con el Grupo La Saleta para la
campaiia 2012 12 metas, centrada
en el empoderamiento, es decir, en
la implicacién del usuario en los as-
pectos relacionados con su calidad de vida, fomento de
la participacién en los procesos de toma de decisiones,

Tirado, durante su intervencion en la IV Jornada
La Saleta InNova

fortalecimiento de  capacidades,
confianza, etcétera de las personas
mayores.

En su intervencién, Tirado in-
cidié en el “gran ahorro” que esta
campafia de La Saleta “ha gene-
rado sobre 900 personas, en sélo
dos meses, en la promocién de la
continencia frente al uso abusivo de
pafiales”. “Con precios de concurso
se podria generar muchisimo mds
ahorro si se extrapolara esta inicia-
tiva a Atencién Primaria y Domiciliaria”, asegurd.



Creada la Asociacion de Enfermeria Deportiva de

la Comunidad Valenciana

Animados por el gran éxito de
la las actividades formativas en el
émbito de la Enfermeria Deportiva
ofrecidas durante los Gltimos afios
en el Colegio de Enfermeria de Ali-
cante, y por el interés mostrado por
los alumnos que han participado en
ellas, un grupo de enfermeros de
esta provincia ha tomado la iniciati-
va de crear la Asociacién de Enfer-
meria Deportiva de la Comunidad
Valenciana.

Esta asociacién nace con el fin
de divulgar la Enfermeria Deportiva y de formar e infor-
mar a los profesionales de Enfermeria de la Comunidad
Valenciana en el campo de la actividad fisica y el depor-
te relacionados con la salud, ademas de promocionar su
participacién en este dmbito laboral, desde el trabajo a
pie de pista prestando atencién a urgencias deportivas,
hasta la prescripcién de actividad fisica saludable en
Atencién Primaria.

Los interesados en este drea tienen una referen-
cia en la nueva asociacion

Para estos objetivos, la Asocia-
cién ha buscado y encontrado la
colaboracién del grupo Enferdep
y enfermeriadeportiva.es, quienes
cuentan con més de 6 afios de ex-
periencia en este dmbito empren-
diendo actividades  relacionadas
con la Enfermeria Deportiva en la
Enfermeria Deportiva en nuestra
Comunidad Valenciana.

La iniciativa ha contado con el
apoyo del Colegio Oficial de Enfer-
meria de Alicante para colaborar
asi con el fomento de nuevas oportunidades y puestos
de trabajo para las enfermeras. La Junta Directiva de la
Asociacién esté formada por Ruth Amoraga como pre-
sidenta, Antonio Pomares como secretario y por Javier
Doménech como tesorero.

Quienes estén interesados en este drea pueden in-
formarse de todas las noticias, actividades, eventos, etc.
que vayan surgiendo en www.enferdep.com.

La UEM organizo el Il Foro de Orientacion al Empleo

- Salidas Profesionales

Juan José Tirado, Vicente Gea, Laura Fitera, Vanessa Sanchez y
Carmen Giménez, coordinadora de Enfermeria de la UEM en Va-
lencia

El centro adscrito de Valencia de la Universidad
Europea de Madrid (UEM) ha celebrado el Il Foro de
Orientacién al Empleo-Salidas Profesionales con la par-
ticipacién del presidente del Colegio de Enfermeria de
Valencia, Juan José Tirado.

La UEM organiza anualmente este Foro con la in-
tencién de ofrecer al alumnado que estd finalizando sus

estudios informacién sobre las mltiples salidas profesio-
nales que su drea de estudio le permite, sobre todo las
menos conocidas, desde una perspectiva muy préctica.
Para ello, participan profesionales en activo con gran
experiencia, asi como representantes de colegios pro-
fesionales que acercan a los alumnos sus vivencias y les
ofrecen sus propias experiencias y consejos.

Asi, Juan José Tirado participé en la mesa redonda
dirigida al alumnado del Grado en Enfermeria que fina-
lizan sus estudios durante este curso. La presentacién de
Juan José Tirado estuvo centrada en las especialidades
de Enfermeria y en ofros temas de interés general como
la importancia de la colegiacién, los servicios para los
colegiados, etcétera.

En la misma mesa redonda participaron la vocal de
la Asociacién Nacional de Enfermeria de Salud Men-
tal en la Comunidad Valenciana, Vanessa Sdnchez;
la directora de la Unidad Docente de Matronas de la
Comunidad Valenciana, Laura Fitera; y el vocal de la
Asociacién Espafiola de Enfermeria Comunitaria (AEC),
Vicente Gea.
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Breves Comunidad Valenciana

Sanidad suspende el plan de choque contra las lis-
tas de espera quirirgica

La Conselleria de Sanidad dejaré de pagar mas
de 20 millones de euros a las clinicas privadas don-
de se realizaban intervenciones quirirgicas dentro
del plan de choque para reducir listas de espera,
ya que desde mediados de julio este tipo de ope-
raciones se realizan en los centros hospitalarios
publicos. La instruccién de la secretaria autonémi-
ca de la Agencia Valenciana de la Salud (AVS),
Manuela Garcia, especifica que “se suspende, de
forma temporal, el envio de cartas de derivacién a
centros privados” y sefiala que las intervenciones
contempladas en el plan de choque pasaban a ser
realizadas por los centros publicos, “para un mayor
rendimiento de los recursos publicos”. Las patolo-
gias que se verdn afectadas por ésta modificacién
son infervenciones quirdrgicas “no prioritarias, que
no suponen un riesgo vital para el paciente, y por
lo tanto son demorables, ya que la patologia que se
envia a plan de choque es en su mayor volumen por
definicién es de baja complejidad”.

Operacién quirtrgica en el Hospital General Universitario de

Valencia

Forman a enfermeras en mapas de conversaciones
para diabéticos tipo 2

El Departamento de Salud de Valencia-Doctor
Peset ha iniciado la formacién del personal de En-
fermeria en lo que se conocen como “mapas de
conversaciones” para personas con diabetes tipo 2,
una herramienta interactiva que forma parte de un
programa de educacién grupal con el que se pre-
tende que los pacientes interioricen toda la informa-
cién recibida sobre su enfermedad y pasen a tener

un papel més activo en su control y tratamiento.
En el primer taller de formacién se ha instruido a
17 profesionales de Enfermeria de distintos centros
de salud del Departamento de Salud de Valencia
- Doctor Peset sobre cémo usar estos “Mapas de
Conversaciones” para lograr que los pacientes con
diabetes se impliquen activamente en el cuidado de
su salud y se reduzca el riesgo de complicaciones.

Unidad de Cuidados Continuos

El Consorcio del Hospital General Universitario
de Valencia (CHGUV) ha presentado el primer in-
forme de actividad de la Unidad de Cuidados Con-
tinuos (UCC) desde su creacién en octubre de 2010.
Los datos del primer balance de funcionamiento de
la UCC, que cuenta con 15 camas, ha mostrado
la eficiencia del servicio al aglutinar, en un mismo
equipo altamente cohesionado, a un grupo de pro-
fesionales sanitarios en donde la presencia de per-
sonal de Enfermeria se ha incrementado con respec-
to a una unidad de cuidados convencionales y los
médicos son expertos en la atencién de pluripato-
logias en combinacién con los cuidados paliativos.

Necesidades de atencién a crénicos

El Instrumento de Evaluacién de modelos de
atencién ante la Cronicidad (IEMAC 1.0), desarro-
llado por MSD, O+ Berri (Instituto Vasco de Innova-
cién Sanitaria) y la Universidad Miguel Herndndez,
de Elche, es una herramienta que tiene como finali-
dad festar la situacién de las distintas organizacio-
nes sanitarias en materia de abordaje a enfermos
crénicos y servir como hoja de ruta para aquellas
decisiones y estrategias necesarias para orientar el
sislema sanitario hacia la cronicidad. IEMAC estd
disponible en la web www.iemac.org, y es de acce-
so libre mediante registro y uso gratuito para institu-
ciones publicas, y mediante el pago de una licencia
para entidades con énimo de lucro.

Taller de actualizacién en Neonatologia

El Hospital de Dénia ha celebrado un taller de
actualizacién en Neonatologia, dirigido al personal
de Enfermeria, en el que colaboraron los servicios
de Pediatria, el bloque de Obstetricia y Docencia.
Esta formacién, que se celebra todos los afios, cons-
ta de una parte tedrica y otra préctica sobre los cui-
dados neonatales. Al curso asistieron un total de 40
profesionales, entre enfermeras, médicos Internos
residentes, auxiliares de Enfermeria y facultativos
del Bloque Obstétrico y del Area Clinica de Pedia-
tria.



El Colegio de Alicante organizé una Escuela de
Verano con cursos gratuitos sobre aspectos de

interés profesional

Las tematicas sobre las que se centraron estos cursos fueron ale-
man, inglés, francés, salud 2.0, Office, busquedas bibliogrdficas,
iniciacion a la cooperacion, pilates, escuela de espalda y medios
de comunicacion

El Colegio de Enfermeria de Alicante organizé du-
rante el pasado periodo estival una iniciativa novedosa
consistente en una Escuela de Verano gracias a la cual
se ofrecié a los colegiados un completo programa de
actividades formativas gratuitas centradas en diferentes
dreas de interés para el colectivo enfermero de la provin-
cia. Basicamente, la Escuela de Verano estuvo integrada

por cursos de tecnologias de la informacién y la comu-
nicacién (TIC), entre los que tuvieron un protagonismo
destacado los referentes a redes sociales, e idiomas.

Ambos aspectos son de gran relevancia en la ac-
tualidad para la profesién enfermera. El de los idiomas
por el hecho de que facilita el acceso a ofertas laborales
que procedan del extranjero y porque acerca a poder
manejar textos cientificos publicados en otras lenguas,
principalmente la inglesa.

Precisamente el aspecto relacionado con el conoci-
miento de lenguas extranjeras fue uno de los que mayor
necesidad se detecté que existia en unas recientes jor-
nadas de busqueda de trabajo en el extranjero orga-
nizadas por el Colegio y que contaron con una gran
asistencia de enfermeras.

Por su parte, el tema de las TIC y las redes sociales
resulta clave en un contexto como el actual en el que el
uso y aplicacién de las nuevas tecnologias ha adquirido
un profagonismo muy importante en el trabajo diario
de las enfermeras y en la relacién con los pacientes, cir-
cunstancia ésta en la que el uso de las redes sociales
también estd cada vez més presente dia tras dias.

El VIl Congreso de la Asociacion de Enfermeria
Oftalmologica de la Comunidad Valenciana
reivindico la especialidad en esta area

La Asociacién de Enfermeria
Oftalmolégica de la Comunidad
Valenciana (AEOCV) ha celebrado
su octavo congreso en Valencia,
bajo el lema Mirando hacia ade-
lante. El Congreso estuvo dividido
en dos grandes bloques temdticos
dedicados a formacién y metodolo-
gia, por una parte, e investigacién
e innovacién, por otra. Durante el
mismo se debatié sobre el futuro de
la Enfermeria oftalmolégica en una
mesa redonda especifica, en la que
se reivindicé que sea una especiali-
dad en si misma y no esté integrada, como hasta ahora,
en la especialidad de Enfermeria de Cuidados Médico-
quirdrgicos.

La presidenta de la AEOCV, Mari Carmen Jimé-
nez, entrega el diploma acreditativo del premio a
Cristina Guzmdn

El CECOVA otorgé el Recono-
cimiento de Interés Profesional por
la calidad e importancia de los
contenidos de la cita congresual y
colaboré en su organizacién con el
patrocinio de los galardones a las
mejores comunicaciones.

El primer premio correspondié
a Cristina Guzmdn, enfermera de
la Fundacién Oftalmolégica del
Mediterréneo de Valencia, por la
comunicacién fitulada Telelupas in-
traoculares. Algo nuevo que apor-
tar; el segundo recayé en la comu-
nicacién Implante intravitreo de dexametasona. Nueva
terapia de la enfermera del Servicio de Oftalmologia del
Hospital Universitario Doctor Peset Maria Dolores Marin.

= CECOVA
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El Grupo de Senderismo del Colegio de Castellon
se consolida con nuevas salidas por la provincia

Diversos miembros del Grupo de Senderismo, en la Ruta dels Mo-
lins de Llucena

El Grupo de Senderismo del Colegio Oficial de En-
fermeria de Castellén (COECS), formado por colegiados
de Enfermeria de esta provincia y otras personas ajenas
al COECS, se ha consolidado en los Gltimos meses con
la programacién de numerosas salidas por diversos pa-
rajes castellonenses.

La Gltima excursién tuvo lugar a principios de mes de
agosto con una ascensién nocturna al macizo de Penya-

golosa, en la localidad de Vistabella del Maestrat. Esta
excursién, un clésico dentro del senderismo local, per-
mitié o los asistentes descubrir este pico desde un punto
de vista novedoso, ya que la subida se realizé desde el
santuario de Sant Joan de Penyagolosa al pico alumbra-
dos Unicamente por la luz de la luna llena.

Esta actividad lédica se enmarca dentro de la poli-
tica seguida por el COECS de apertura a la sociedad y
de acciones de dinamizacién dirigidas a los profesio-
nales colegiados. La acogida no podia haber sido més
positiva, ya que todas las excursiones han contado con
una magnifica participacién y la implicacién de los sen-
deristas en todo momento aportando datos a las rutas,
fotografias e imdgenes para el blog, etcétera.

Las actividades se pueden seguir de forma directa
gracias al blog http://senderismocoecs.blogspot.com.
es. El Grupo de Senderismo del COECS estd abierto a
nuevas incorporaciones. Para formar parte del mismo o
adscribirse a las actividades nada mds sencillo que en-
viar un mail con datos de contacto a prensa@coecs.com

la Renta de las Personas Fisicas (IRPF).
A tenor de ellas, quedan como sigue:

Modificaciones fiscales en el IVA e IRPF

Desde la Asesoria Fiscal de la Organizacién Colegial de Enfermeria de la Comunidad Valenciana se quiere
informar de las siguientes modificaciones con respecto al Impuesto sobre Valor Afadido (IVA) y al Impuesto de

IMPUESTO SOBRE VALOR ANADIDO: IVA

Los cambios en el impuesto del IVA estan vigentes desde el 1 de septiembre de 2012 y son los siguientes:
- Tipo general pasa del 18% al 21% (Recargo de equivalencia pasa del 4% al 5,2%)
- Tipo reducido pasa del 8% al 10% (Recargo de equivalencia pasa del 1% al 1,4%)
- Se mantiene el tipo superreducido del 4%

Algunos bienes y servicios se reclasifican y pasan al nuevo tipo general:
- Servicios mixtos de hosteleria, espectdculos, discotecas, salas de fiesta, barbacoas u otros andlogos.
- Servicios de peluqueria

IMPUESTO SOBRE LA RENTA DE LAS PERSONAS FiSICAS: IRPF

Las retenciones por actividades profesionales pasan del 15% al 21% hasta el 31 de diciembre de 2013 (en
2014 serén del 19%).
El ingreso a cuenta por rentas del trabajo derivados de impartir cursos, seminarios o conferencias pasan
del 15% al 21% hasta el 31 de diciembre de 2013 (en 2014 serdn del 19%).
En el IRPF, se suprime la deduccién por compra de vivienda habitual a partir del 1 de enero de 2013 para
nuevas adquisiciones.
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El curso soporte vital en accidentes acuaticos
y de montana de la CEU-UCH en Castellon

clausuro su cuarta edicion

La Universidad CEU Car-
denal Herrera de Castellén ha
clausurado la cuarta edicién
del curso tedrico-préctico de
Soporte Vital en accidentes
acudticos y de montafia. El
alumnado de este curso par-
ticipé en la Gltima jornada en
un simulacro de rescate con
herido en el mar, en el que in-
tervinieron seis voluntarios de
la Unidad de Salvamento Ma-
ritimo de Cruz Roja Espafiola.
Previamente a este ejercicio
préctico, los alumnos conocie-
ron el material y las técnicas
que se usan en salvamento y rescate acudtico.

Anteriormente, el alumnado tuvo la oportunidad de
conocer los cuidados de Enfermeria en la cémara hi-

la playa

El alumnado del curso durante un simulacro de rescate en

perbérica del Hospital General
de Castellén, participaron en
un médulo préctico de monta-
fia para conocer los elementos
bésicos de seguridad, el so-
porte vital en montafia, y asi-
mismo el material y técnicas de
inmovilizacién y movilizacién
de heridos.

Esta edicién conté con la
colaboracién del Colegio de
Enfermeria de  Castellén, el
Consorcio Provincial de Bom-
beros, el Consorcio Hospitala-
rio Provincial de Castellén, la
Unidad de Medicina Hiperbdrica del Hospital General
de Castellén, DxT Néutico y Cruz Roja Espafiola de la
Comunidad Valenciana.

Un libro del Hospital Doctor Moliner de Valencia
recoge las experiencias de mas de 30 profesionales
del centro en seguridad del paciente

El Hospital de Atencién a Crénicos y Larga Estancia
Doctor Moliner, ubicado en Serra (Valencia), ha publi-
cado el libro La seguridad del paciente. Un reto para la
asistencia sanitaria (Editorial RC Libros, 2012 y http://
www.rclibros.es) con el objeto de recoger las diferentes
experiencias sobre este tema de mds de 30 profesionales
(personal de Enfermeria, médicos y auxiliares y celado-
res) de este hospital.

Los profesionales de Enfermeria del Hospital Doctor
Moliner que han publicado sus ponencias en este libro
son Ovidio Gans, Concepcién Sabater, Maria Dolores
Espuig y Rosa Martinez.

Durante la estancia en el hospital se producen molti-
ples interacciones entre el paciente, el entorno y el per-
sonal sanitario, en las que pueden aparecer problemas
potenciales o reales, relacionados con la seguridad del
paciente. La estrategia de actuacién debe ser analizar y
aprender de los eventos adversos ligados a la atencién
sanitaria, identificar los sucesos, reparar el dafio acaeci-
do y buscar las causas para evitar que se repitan o para

El supervisor de Enfermeria Ovidio Gans lee el libro sobre la se-
guridad del paciente

reducir sus efectos, implementando prdcticas seguras en
todos los niveles de la prestacién asistencial.
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Colegio de Alicante y CECOVA participaron en
una jornada de orientacion profesional en la UA

Representantes de diferentes ambitos acercaron la realidad del ejercicio
profesional a estos nuevos profesionales

La Universidad de Alicante (UA) acogié con motivo
de la graduacién de una nueva promocién de alumnos
de los estudios de Enfermeria una jornada de orientacién
dirigida a jévenes emprendedores y futuros profesiona-
les. En ella participaron representantes de diferentes ém-
bitos para acercar la realidad del ejercicio profesional a
estos nuevos profesionales; entre ellos hubo una nutrida
representacién de representantes colegiales de los ambi-

tos provincial y autonémico.

Asi, se conté con la presencia de los presidentes del
CECOVA y del Colegio de Alicante, José Antonio Avila
y Belén Payd, respectivamente, que explicaron a los asis-
tentes al acto las caracteristicas y competencias de am-
bas entidades y los servicios y recursos que ofrecen a las
nuevas enfermeras para facilitar su ejercicio profesional.

Junto a ellos participaron también como ponentes
en esta jornada de orientacién la vocal IV del Colegio
de Alicante, Montserrat Angulo, y el vocal Il del mismo,
Ricardo Martin. La primera acercé a los recién diploma-
dos al conocimiento de la formacién de postgrado que
ofrece el Colegio, entre ella, el Aula EIR, al tiempo que
aporté informacién sobre las especialidades de Enfer-
meria. Por su parte, Ricardo Martin centré su exposicion
en las posibilidades y alternativas del ejercicio profesio-
nal en el extranjero.

La jornada sirvié también para acercar a los nuevos
profesionales a diferentes posibilidades emprendedoras
en el dmbito de la salud de la mano del Area de Crea-
cién de Empresas del GIPE y del Observatorio Univer-
sitario de Insercién Laboral, ambos pertenecientes a la

UA.

Las IV Jornadas de la Sociedad de Enfermeria
Valenciana de Emergencias y Urgencias abordaron
la gestion de las urgencias y las catastrofes

Imagen de la mesa inaugural de las jornadas

El Auditorio de Alboraia (Valencia) acogié las IV
Jornadas de la Sociedad de Enfermeria Valenciana de
Emergencias y Urgencias (SEVEU) que, bajo el lema
Creciendo juntos, analizaron temas de interés para
este colectivo con la asistencia de cerca de un centenar
de profesionales y estudiantes de Enfermeria como las
nuevas tendencias en Urgencias, la gestion de las ca-

téstrofes y la Enfermeria en zonas de conflicto.

Asi, se debatié y expusieron experiencias sobre las
nuevas fendencias en Urgencias, la reanimacién car-
diopulmonar con el tubo de RCP Boussingac, el sopor-
te vital intermedio, la colaboracién con los bomberos
en accidentes de tréfico, el procedimiento a seguir por
Enfermeria en caso de desastres naturales, incendios
o accidentes donde se registren multiples victimas y el
papel decisivo de los profesionales de Enfermeria en
los cuidados en casos de amputaciones y reimplantes.

Los asistentes también pudieron poner en préctica
nuevas técnicas en los cinco talleres prdcticos sobre via
intradsea en el paciente critico; equipos de proteccién
individual (EPI), a cargo de la Unidad Nuclear, Biols-
gica, Quimica (NBQ) del Ejército espafiol; ventilacién
mecdnica no invasiva; y triaje extrahospitalario, que
fue impartido en colaboracién con la Asociacién Sani-
taria de Catéstrofes y Accidentes de Mdltiples Victimas.
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Agenda Profesional

8° CONGRESO NACIONAL DE ENFERMERIA DE LA DE-
FENSA

Fecha: 17, 18 y 19 octubre 2012

Lugar: Academia de Infanteria de Toledo. Hotel Beatriz
(Toledo)

Informacion: www.enfermeriadefensa2012.es

17° CONGRESO NACIONAL DE ENFERMERIA HEMA-
TOLOGICA

Fecha: 18, 19 y 20 de octubre de 2012

Lugar: Segovia

Informacioén: Tlf.: 954 12 52 77 — 690 66 87 16;

fax: 954 12 52 77; secretaria@aneh.es;
segovia2012@aneh.es; www.aneh.es

VIl CONGRESO NACIONAL DE ATENCION SOCIOSA-
NITARIA

Fecha: 24-26 de octubre de 2012

Lugar: Ibiza

Informacion: TIf.: 91 204 26 00; fax: 91 547 33 24

6° CONGRESO ANECORM DE ENFERMERAS COORDI-
NADORAS DE RECURSOS MATERIALES

Fecha: 24, 25 y 26 de octubre de 2012

Lugar: Madrid

Informacioén: TIf.; 902 19 08 48; fax: 902 19 08 50

XVI ENCUENTRO INTERNACIONAL DE INVESTIGA-
CION DE ENFERMERIA

Fecha: del 6 al 9 de noviembre de 2012

Lugar: Cartagena

Informacién: www.investigacionencuidados.es; https://
encuentro.isciii.es/murcia2012; www.isciii.es/investen

XVI Encuentro Internacional
de Investigacion en Cuidados

mﬂlgl. Esg.ljl:lg

Il CONGRESO ASOCIACION MATRONAS REGION DE
MURCIA - XI CONGRESO DE LA FAME

Fecha: 7, 8 y 9 de noviembre de 2012

Lugar: Murcia

Informacion: TIf.: 968 21 06 84 — 673 43 63 16; se-
crefaria técnica@cedes.es; www.congresomatronasmu-

rica2012.es

IX SIMPOSIO NACIONAL DE ULCERAS POR PRESION Y
HERIDAS CRONICAS

Fecha: 14, 15y 16 de noviembre de 2012

Lugar: Sevilla

Informacioén: TIf.: 934 16 12 20, fox: 934 15 84 66;
gneaupp2012@bocemtium.com

Xill CONGRESO NACIONAL Y VIiI INTERNACIONAL DE
HISTORIA DE LA ENFERMERIA

Fecha: del 22 a 24 noviembre de 2012

Lugar: Madrid

Informacion: TIf.: 900 70 07 99 - 91 552 66 04; fax:
91 501 40 19; congresohistoria@codem.es

HISTORLA DE LA ENFERMER(A

X1 CONGRESO NACIONAL B85 ’.-
Vill CONGRESO INTERNACIONAL [IRES

Madrid, 33 824 da cessimmben e s R el
EL ASOCIACIONISMO EN LA
ENFERMERIA ¥ SU INFLUENCIA EN
EL DESARROLLO DE LA PROFESION

&

XVIIl JORNADAS DE ENFERMERIA

Fecha: 23 de noviembre de 2012

Lugar: Hospital General Universitario de Alicante
Informacién: http://cuidados20.san.gva.es

XIV CURSO DE CARDIOLOGIA Y CIRUGIA CARDIOVAS-
CULAR PARA PROFESIONALES DE ENFERMERIA

Fecha: 12 al 16 de noviembre de 2012

Lugar: Barcelona

Informacién: TIf.: 93 227 17 25, fax: 93 227 98 59;

www.aulaclinic.com; aclinic2@clinic.ub.es
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Normativa Sanitaria

Ley 3/2012, de 6 de julio, de medidas urgentes para la
reforma del mercado laboral. JEFATURA DEL ESTADO.
07/07/2012. BOE N° 162

Real Decreto-ley 20/2012, de 13 de julio, de medi-
das para garantizar la estabilidad presupuestaria y de
fomento de la competitividad. JEFATURA DE ESTADO.
14/07/2012. BOE N° 168

Correccion de errores del Real Decreto-ley 20/2012,
de 13 de julio, de medidas para garantizar la estabili-
dad presupuestaria y de fomento de la competitividad.
JEFATURA DE ESTADO. 19/07/2012. BOE N° 172

Resolucién de 13 de julio de 2012, de la Secretaria de
Estado de Servicios Sociales e Igualdad, por la que se
publica el Acuerdo del Consejo Territorial del Sistema
para la Autonomia y Atencién a la Dependencia para
la mejora del sistema para la autonomia y atencién a
la dependencia. MINISTERIO DE SANIDAD, SERVICIOS
SOCIALES E IGUALDAD. 03/08/2012. BOE N° 185

Resolucién de 20 de julio de 2012, de la Agencia Espa-
fiola de Seguridad Alimentaria y Nutricién, por la que
se convoca la edicién 2012 de los premios estrategia
NAOS. MINISTERIO DE SANIDAD, SERVICIOS SOCIA-
LES E IGUALDAD. 11/08/2012. BOE N° 192

Resolucién de 26 de julio, de 2012, de la Secretaria
General de Sanidad y Consumo, por la que se publica
el Acuerdo del Consejo de Ministros de 13 de julio de
2012, por el que se establecen las medidas de accién
positiva aplicables a las personas con discapacidad que
participen en las convocatorias de pruebas selectivas en
2012, para el acceso a plazas de formacién sanitaria
especializada que se celebren en 2013. MINISTERIO
DE SANIDAD, SERVICIOS SOCIALES E IGUALDAD.
14/08/2012. BOE N° 194

Resolucion de 2 de agosto de 2012, de la Direccién
General de Cartera Bésica de Servicios del Sistema Na-
cional de Salud y Farmacia, por la que se procede a la
actudlizacién de la lista de medicamentos que quedan
excluidos de la prestacién farmacéutica en el Sistema
Nacional de Salud. MINISTERIO DE SANIDAD, SERVI-
CIOS SOCIALES E IGUALDAD. 17/08/2012. BOE N°
197

Resolucion de 7 de agosto de 2012, de la Direccién Ge-
neral de Empleo, por la que se registran y publican las
tablas salariales del Xlll Convenio colectivo general de
centros y servicios de atencién a personas con discapa-
cidad. MINISTERIO DE EMPLEO Y SEGURIDAD SOCIAL.
23/08/2012. BOE N° 202

Resolucién de 7 de agosto de 2012, de la Direccién
General de Empleo, por la que se registran y publican
los Acuerdos de prérroga y modificacién del Convenio
colectivo estatal de transporte de enfermos y accidenta-
dos en ambulancias. MINISTERIO DE EMPLEO Y SEGU-
RIDAD SOCIAL. 24/08/2012. BOE N° 203

¢
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DECRETO LEY 4/2012, de 29 de junio, del Consell, por
el que se regulan los organismos de certificacién admi-
nistrativa (OCA). CONSELLERIA DE GOBERNACION.
04/07/2012. DOCV N° 6810

DECRETO 110/2012, de 6 de julio, del Consell, por
el que se fijan las tasas a satisfacer por la prestacién
de servicios académicos universitarios para el curso
2012/2013. CONSELLERIA DE EDUCACION, FORMA-
CION Y EMPLEO. 09/07/2012. DOCV N° 6814

ORDEN 46/2012, de 12 de julio, de la Conselleria de
Educacién, Formacién y Empleo, por la que se regulan
determinados aspectos de la ordenacién de la Forma-
cién Profesional del sistema educativo en la Comunitat
Valenciana. CONSELLERIA DE EDUCACION, FORMA-
CION Y EMPLEO. 25/07/2012. DOCV N° 6826

RESOLUCION de 29 de junio de 2012, del director ge-
neral de Farmacia y Productos Sanitarios, sobre instruc-
ciones para la aplicacién del Real Decreto-Ley 16/2012,
de 20 de abril, de medidas urgentes para garantizar la
sostenibilidad del Sistema Nacional de Salud y mejorar
la calidad y seguridad de sus prestaciones, en materia
de prestacién farmacéutica. CONSELLERIA DE SANITAT
CONSELLERIA DE SANIDAD. 25/07/2012. DOCV N°
6826

ORDEN 9/2012, de 10 de julio, de la Conselleria de
Sanidad, por la que establece la organizacién de la
seguridad de la informacién. CONSELLERIA DE SANI-
DAD. 03/08/2012. DOCV N° 6833
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RELATOS BREVES

LA SOLEDAD DEL ENFERMO

A menudo me he preguntado al contactar con enfermos aquejados de demencia senil y observar su apatia y

total ausencia de la realidad, que se aprecia perfectamente en la mirada, si en algtn instante penetra en su mente
un rayo de luz que le permita ver la verdad de su entorno, y no los fantasmas que parece ser en ellos lo habitual.

Mi pregunta tuvo en parte respuesta en una comida que tuvimos de hermandad con los compafieros de mi
asociacién de jubilados de Enfermeria. Una compafiera a la cual yo aprecio y admiro profundamente, vino acom-
pafada de su esposo aquejado de esta enfermedad; era la primera vez que yo le veia y mantuvimos una larga
conversacion.

Yo me limité a escuchar, pues era ameno en su relato: se sentia como prisionero, ya que su voluntad se encontra-
ba a merced de un invisible ser infiltrado en su interior que le dirigia sus comportamientos, en ocasiones violentos,
sintiéndose incapaz de resistirse a ejecutarlos. Era como sentirse inmerso en un profundo y oscuro pozo de lisas y
resbaladizas paredes, que le impedian emerger al mundo real.

Recordaba a la perfeccién el pasado més remoto, no asi su inmediato presente. Me hablé de su familia, de sus
hijos, y en especial de su esposa, principal puntal de apoyo. Me impacté profundamente su claridad para explicar
lo que sentia, puesto que yo sabia de sus fuertes crisis por su esposa. Supongo que esta enfermedad, como otras
muchas, tiene distintas fases en cada paciente, por lo tanto comparto la opinién general de que no existen enferme-
dades, sino enfermos. Reitero mi admiracién y carifio por mi compafiera, y en especial por su esposo, que con su
comportamiento me dio una leccién de humildad y saber estar.

Un fuerte abrazo para los dos.

ANGELES MARCO

UNA VIDA RECUPERADA

Ana Maria era alegre, vital, positiva, en fin, un encanto de persona, pero el tiempo, que transcurre a una ve-
locidad de vértigo, fue marcando en su vida actual las naturales carencias como nos ocurre a cada hijo de vecino.
Naturalmente, eso transformé su cardcter, convirtiéndole en un ser triste y amargado que no encontraba salida @
esa situacion.

Un dia, tuvo la suerte de encontrar a una buena amiga que le aconsejé asistir a charlas de terapia que estaba
dando un psicélogo y eso lograria ayudarla a salir del oscuro tinel en el que se encontraba inmersa. Al principio
pensaba dejar de asistir a dichas charlas, ya que le parecia imposible seguir viviendo con el peso de su enorme tris-
teza. Segun fueron pasando los dias, comenzé a poner atencién en lo que el conferenciante hacia hincapié: asumir
(algo que no le habia sido necesario en su época de bonanza) aunque naturalmente cueste asumir cada situacién,
las buenas para disfrutarlas lo que duren, y poniendo por supuesto todo lo que se posible de tu parte para buscar
la mejor manera en los malos momentos, enfrenténdolos uno a uno, buscando para cada cual la mejor solucién a
tantas calamidades que nadie cree merecer.

Pero esto, queridas amigas, es la vida, que a pesar de fodo sigue siendo hermosa. Mi consejo es que no decai-
gdis nunca para procurar no enloquecer con “la que nos esté cayendo”.

El conferenciante era un sefior de mediana edad y por lo tanto habia atenido ocasién y tiempo de aprender en
la escuela de la vida, la mejor ensefianza sin duda alguna.

Ana Maria logré salir de su honda depresién, y también, como hizo su amiga, tuvo ocasién de ayudar a ofras

personas que al igual que ella estaban pasando por penosos momentos.
ANGELES MARCO

Desde el CECOVA animamos a usar este espacio, que estd coordinado por Isabel Casabona, enfermera, antro-
péloga y doctora por la Universidad de Alicante, para dar salida a la inspiracién literaria de colegiados y familiares.

Para ello, los interesados en publicar sus obras en esta nueva seccién deben remitir los originales a la direccién
de correo electrénico relatos@cecova.org con una extensién mdéxima de los textos de 6.200 caracteres en formato
Word.
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Cine

Titulo original:
~ Legaturi bolnavicioase
" (Love Sick)

+ 86 minutos

Love Sick

Duracién:

Pais: Rumania
Director:
Tudor Giurgiu
Guion: Cecilia Stefanescu, Razvan Radulescu
Musica: Vlaicu Golcea

Fotografia: Vlaicu Golcea

Reparto: Maria Popistasu, loana Barbu, Tudor
Chirila, Catalina Murgea, Mircea Diaconu, Vir-
ginia Mirea, Tora Vasilescu, Valentin Popescu,
Mihai Dinvale

Produccién: Coproduccién Rumania-Francia
Web oficial:
http://www.legaturibolnavicioase.ro/en

Género: Drama

SINOPSIS

Love sick narra la historia de Kiki (Maria Popista u)
y Alex (loana Barbu), dos chicas que se conocen
en la universidad. Su amistad se convierte gra-
dualmente en amor, pero las dos chicas tienen na-
turalezas muy diferentes. La fuerte personalidad
de Alex se oculta bajo una apariencia tranquila y
Kiki esconde su inestabilidad emocional detras de
una fachada histriénica y extravagante. También
estd la relacién entre Kiki y su hermano Sandu
(Tudor Chiril ), y de los celos que siente éste ha-
cia la nueva amistad de su hermana. 3Son mas
fuertes los sentimientos entre hermanos o entre las
dos chicas? Un amor sin reglas a veces puede ser
enfermizo.

Con esta pelicula, el director rumano Tudor Giur-
giu se adentra en las vidas de este triéngulo amo-
roso, en los celos y la ambigiedad de las relacio-

A s e Ui

« Alicante
.. Concierto: Umberto Tozzi

Lugar: Teatro Principal. Plaza Ruperto Cha-

%1 pi, s/n. Alicante
* 'Fecha: 11 de octubre a las 20.30 horas

Exposicion: El tesoro de los barbaros

" Lugar: Museo Arqueolégico Provincial de

Alicante (MARQ). Alicante
Fecha: Hasta el 14 de octubre

Valencia

Festival: Deleste con Josh T. Pearson, Nu-
dozurdo y McEnroe

Lugar: Centro Cultural La Rambleta de Va-
lencia

Fecha: 20 de octubre

Concierto: Ismael Serrano
Lugar: Palau de Congressos de Valencia
Fecha: 22 de noviembre a las 21 horas

Castellon

Exposicién: Ceramicas de Julia Llopis
Lugar: Museu de Ceramica de |'Alcora
Fecha: De octubre a diciembre

Exposicién: Joan Fuster: Nosaltres, els va-
lencians (1962-2012)

Lugar: Seu de la Ciutat de la Universitat
Jaume I-Llotja del Canem

Fecha: Hasta el 4 de noviembre




Escapada

Santa Pola

Santa Pola es un bello municipio pesquero situado en la comarca del Bajo Vinalopé
a 17 kilémetros al sur de la ciudad de Alicante y frente a la encantadora isla de Tabarca.

Cémo llegar

Por el término de Santa Pola circulan las siguientes carreteras CV-92, antigua N-332,
que enlaza LAltet con la AP-7 a la altura de Pilar de la Horadada, y la CV-851 y la CV-
865, que unen L'Altet con Santa Pola y Elche, respectivamente.

Qué ver

Los principales atractivos de Santa Pola son sus restos histéricos, su puerto, sus sali-
nas y sus 11 kilémetros de playas orientadas al sur, en las que se practican todo tipo de
deportes nduticos. El nicleo de la poblacién se desarrolla teniendo el puerto y el castillo
como centro, pero flanqueado por dos parajes naturales. Al ceste, se encuentra el Parque
Natural de las Salinas, y al este, se encuentran el Cabo de Santa Pola y la Sierra, espacio
idéneo para practicar senderismo a lo largo de sus variadas rutas. Las salinas estén de-
claradas Parque Natural y Zona de Especial Proteccién para las Aves dada la constante
presencia del flamenco y la cigiefivela.

La historia de Santa Pola estd profundamente ligada al mar, por lo que sus fiestas
giran entorno a él. Por ejemplo, el 16 de julio se celebra la festividad enhonor a la Vir-
gen del Carmen, mediante misas, ofrenda a los marineros fallecidos, procesién y fuegos
artificiales; y el 10 de diciembre se conmemora la Venida de la Virgen de Loreto, patrona
de Santa Pola, con una pequefia procesién desde el puerto hasta su capilla.

Ademés, del 31 de agosto al 8 de septiembre se celebran las fiestas de Moros'y
Cristianos y patronales con desembarco, embajadas, conquista y reconquista de moros
y cristianos, desfiles, fuegos artificiales, ofrenda floral a la patrona, procesién, juegos
infantiles y competiciones deportivas.

Qué comer

Las recetas se basan principalmente en los pescados y mariscos tipicos de la bahia,
entre los que destacan la dorada, la lubing, la lechola, la quisquilla, las cigalas y la gam-
ba roja. El “Peix de Santa Pola” es distintivo de calidad entre los comercios de la-villa.
El arroz es el plato estrella con el que se elaboran platos como el arroz a banda, arroz
negro, paella de marisco y el “arrds i gatet”. Ademds también encontramos ofros platos
como el gazpacho de mero, el blanquillo de rape y el famoso caldero. No debemos olvi-
dar los salazones de pescado como la mojama, hueva, bonito y bacalao, las empanadas
de mero y la coca de sardinas.

Dénde dormir
Santa Pola es un importante destino turistico con una amplia capamdad hotelercn de
calidad y de apartamentos de alquiler, pensiones y hostales.

Si desea recibir esta revista Gnicamente via mail, comuniquelo

al CECOVA en el siguiente correo: administracion@cecova.org
Indicando: Mail, nombre y apellidos, N° de colegiado y colegio al que pertenece
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Consejo de Enfermeria de

Professional -t

Una cosa es decir que trabajamos en PRO de los profesionales
colegiados. Otra es hacerlo:

Cuenta

Expansion PRO.

Te abonamos €l 10% de tu
cuota de colegiado®.

Al fin y al cabo, somos el banco de las mejores empresas. O lo que es lo mismo,
el banco de los mejores profesionales: el tuyo.

Llamenos al 902 383 666, organicemos una reunion y empecemos a trabajar.

sabadellprofessional.com

*Hasta un maxime de 100 euros al afo.

El banco de las mejores empresas. Y el tuyo. s



