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XVI PREMIO
CECOVA DE
INVESTIGACION
EN ENFERMERIA

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

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

1° premio: 3.000 euros

2° premio: 2.000 euros

3¢ premio: 1.000 euros

BASES DEL PREMIO

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

2. Los trabajos de investigacion presentados deben ser in-
éditos y escritos en las lenguas oficiales de la Comunidad
Valenciana. Podran versar sobre cualquier érea de cono-
cimiento de la disciplina Enfermera, destacando aquellos
que profundicen en el estudio de la aplicacion practica de
las distintas teorias y modelos de Enfermeria.

3. Los trabajos se presentaran de forma andnima, en un
sobre donde se deberd indicar “XVI Premio CECOVA de
Investigacion en Enfermeria” y el seudénimo elegido. Di-
cho sobre no llevaré remite ni dato identificativo alguno.
Se acompanard de un sobre cerrado en el interior donde
se encontrardn los datos del autor/res, seuddnimo, fitulo
del trabajo, nombre y Apellidos, DNI, direccién de correo
postal, direccidén de correo electronico, teléfono de con-
tacto, nUmero de colegiado y colegio al que pertenece.

. Los trabajos se presentardan en cualquiera de las tres se-

des Colegiales de la Comunidad Valenciana:

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

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

- Valencia: Calle Polo y Peyrolon, nimero 59, bajo. 46021
Valencia. Tel. 963937015

. Se enviaran ocho copias de los trabajos en tamafo DIN
A4, asi como en soporte informdtico con el procesador
de textos Word, especificando el nombre del archivo. Se
deberd incluir en una separata un resumen del frabajo
que no supere los dos folios.

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

7. El plazo de presentacion de los trabaijos finalizard el 14 de
septiembre de 2018.

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

. El fallo del jurado se hard pdblico en un acto que con
motivo de la celebracién del Dia de la Enfermeria de la
Comunidad Valenciana tendra lugar entre los meses de
Octubre y Noviembre de 2018 (el diay el lugar de celebra-
cién del acto se divulgara en los boletines informativos de
los distintos colegios y del CECOVA).

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

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

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

N\~ CECOVA

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

sExiste la enfermerofobia en nuestra Administracion?@

Después de haber convi-
vido durante un tiempo con
esas sensaciones fobicas que
han generado, por ejemplo,
alarma en el sector turistico,
desde el CECOVA nos pre-
guntamos si acaso ese recha-
ZO, sin razones excesivamen-
te l6gicas, se ha extendido, por parte de la
Administracion autondémica a la profesion de
Enfermeria. Unas circunsfancias que chocan
frontalmente con el hecho de que el turismo sea
uno de los pilares econémicos de Espafia y de
que Enfermeria lo sea también del sisfema sa-
nitario.

Nuestras esperanzas fueron maximas tras la
llegada a la Generalitat del nuevo Gobierno
después de las Ultimas elecciones autonémicas;
sin embargo, la ilusién se ha convertido en de-
sazon fras comprobar que historicas reivindica-
ciones de las enfermeras son desatendidas e
ignoradas por nuestros gobernantes.

Son varios los logros conseguidos desde
que hace ahora 40 afios la profesién de En-
fermeria llegé a la Universidad; pero son de-
masiados los obstaculos y excesivas las trabas
que impiden nuestro avance profesional, nues-
fro reconocimiento social vy, lo que es peor, la
escasa consideracion por parte de los poderes
ejecutivos de la trascendente imporfancia que
tiene en el desarrollo del sistema sanitario el rol
del enfermero.

Demandas como el aumento de plazas la-
borales para las especialidades de Enfermeria,
la escasez de plazas de consolidacién de em-
pleo que ha obligado a cenfenares de jévenes
egresados a salir fuera de nuestras fronteras en
busca de un trabajo, la implantacion del enfer-

mero en los centros educativos, la mayor pre-
sencia del enfermero gerigirico en residencias,
la potenciacion de la profesion enfermera en
el ambito sociosanitario, la baja rafio de enfer-
meras por cada 100.000 habitantes, ... estdn
pendientes de resolucién o, cuanto menos, de
respuesta por parte de la Administracién.

Por ello, anfe la opacidad con que se aco-
gen reivindicaciones que son necesidades
bésicas para el desarrollo de nuestras compe-
tencias, o el escaso o nulo caso con que se
atienden las demandas de los profesionales de
Enfermeria y mds cuando ofras profesiones su-
fren un trato distinto), nos planteamos: 3Existe la
enfermerofobia?

Desde el CECOVA estamos convencidos de
que una buena gestién del rol enfermero desde
la Administracién, no solo ofreceria un mayor
y mejor servicio al paciente, sino que pondria
en valor la labor del profesional de Enfermeria
e incluso aportaria un ahorro econémico que
recaeria en beneficio en las arcas piblicas sa-
nitarias.

Son muchas las iniciativas que desde el
CECOVA vy desde los colegios de Enferme-
ria se realizan diariamente con el Unico fin
de la mejora laboral de nuestro colectivo y
de la dignificacion de una profesién que en
ocasiones parece carecer del reconocimiento
que merece un colectivo que no solo atiende
y asiste, sino que, como profesionales capaci-
tados, cuida, cura, investiga y dispone, en su
concepcién, de un papel social significativo
como garante de la calidad del sistema sani-
fario.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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CON ESTA CONVOCATORIA se oficializan las OPES de los afios

2014, 2015y 2016

la Conselleria de Sanidad convoca

89/ plazas de Entermeric

El pasado 10 de octubre el Diario Oficial de la

Generalitat Valenciana, DOGV, publicaba la convo-
catoria de oferta publica de empleo para la cober-
tura de 897 vacantes de Enfermeria. De todas ellas
638 plazas son de acceso libre y 259 de promo-
cion interna, ademds 51 se reservan para personas
con grado diversidad funcional igual o superior al
33 por ciento.

Con esfa convocatoria la Conselleria de Sani-
dad Universal y Salud Piblica cubre las OPES de
los afios 2014, 2015y 2016 con el fin de “revertir
la elevada tasa de temporalidad que se habia ido
acumulando durante los dlimos afios”.

El Consejo de Enfermeria de la Comunidad Vo-
lenciana (CECOVA| recibié con satisfaccion esta
convocatoria aunque, no obstante, considera que
es necesaria la creacion de nuevas plazas para lo-
grar una éplima rafio enfermera-paciente. No hay
que olvidar que el nimero de enfermeras por cada

100.000 habitantes en la Comunidad Valenciana

es de 501,36, siendo esta tasa bastante inferior @
la nacional, que se encuentra en 535,90. Para al-
canzar la ratio de enfermeras por cada 100.000
habitantes existente en Espafia nuestra comunidad
autbnoma necesitaria confar con 1.700 enfermeras
mds en activo.

las fechas de realizacion de los exdmenes serdn
publicadas en su momento en el DOGV donde con
el anuncio de la OPE se abri¢ el plozo de presento-
cion de solicitudes que finaliza el 11 de noviembre.
Tras finalizar esfe periodo, los aspirantes dispondran
de 10 dias hdbiles, a partir del siguiente al de la
publicacion de la relacion provisional de admitidos
y excluidos, para realizar alegaciones.

Cuando concluya esfe plazo se publicard la re-
solucion definifiva y la fecha y lugar de realizacion
de una prueba que consistira en un ejercicio elimi-
natorio de un cuestionario de 80 preguntas de las
cuales, segun indica la convocatoria, 12 cuestiones
serén de cardcter fedrico sobre normativa general,
normativa sanifaria comdn e informdtica. El resto
de preguntas serén tanfo de cardcter tedrico como
prdctico y versarén sobre los 25 temas del femario
especifico de la categoria.

Solo quienes superen esta primera fase podrén
acceder a la fase de concurso, en la que se valoro-
rén los méritos profesionales para cubrir las plazas
vacantes, de acuerdo con el ‘Baremo de méritos’
aplicable al personal sanitario estatutario, relativos a
experiencia profesional, formacion académica, es-

pecializacion, conocimientos de valenciano y ofros.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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Sanidad solo ofertd /14 plazas para

enfermeras en los

En los ¢ltimos diez afios la Conselleria de Sani-
dad Universal y Salud Piblica solo ha convocado
y resuelio las convocatorias de concurso-oposicion
de las ofertas de empleo piblico correspondientes
a los afios 2005 y 2007. En la siguiente tabla se
reflejan los plazas ofertadas y adjudicadas de las
distintas categorias de la profesién enfermera que

fueron incluidas en dichas OPEs:

timos diez anos

OPE 2005 | OPE 2007 | TOTAL (OPE2005+OPE 2007)
Plazas de enfermeros ofertadas 120 500 620
Plazas de enfermeros adjudicadas 120 415 535
Plazas de matronas ofertadas 10 60 70
Plazas de matronas adjudicadas 10 60 70
Plazas de enfermeros de empresa ofertadas 14 14
Plazas de enfermeros de empresa 14 14
adjudicadas
Plazas de enfermeros SAMU ofertadas 10 10
Plazas de enfermeros SAMU adjudicadas 10 10
Total plazas ofertadas de la profesion 154 560 714
enfermera
Total plazas adjudicadas de la profesién 154 475 629
enfermera

las plazas de la OPE 2005 fueron convocadas
en el afio 2007 vy se publicaron las distintas reso-
luciones de adjudicacién de las mismas ([momento
que abre el plazo de toma de posesién) a partir
del afio 2010, motivo por el cual se incluyen entre
las plazas ofertadas y adjudicadas en los Gltimos
diez afos, aunque la OPE sea la correspondiente
al afo 2005 (hace doce afios).

Realizando un breve andlisis de los datos in-
corporados en la tabla se observa que en la OPE
2005 se incluyeron un total de 154 plazas de la
profesién enfermera distribuidas entre las catego-
rias profesionales de: enfermeros (120 plazas),
enfermeros de empresa (14 plazas), enfermeros
SAMU (10 plazas) y matronas (10 plazas), sefio-

lando que se adjudicaron la fofalidad de los pla-
zas ofertadas.

Y en la OPE 2007, cuya resolucién sufrid una
importante dilacion debido a la judicializacién de
la misma, se ofertaron 500 plazas para la cate-
goria de enfermero y 60 plazas para la categoria
de matrona, adjudicandose 415 plazas de la co-
fegoria de enfermero v la totalidad de las plazas
ofertadas de la categoria de matrona.

Se puede concluir que en los Ultimos diez arios
la Consellerio de Sanidad Universal y Salud ha
convocado un fotal de 714 plazas de las distintas
categorias de la profesion enfermera correspon-
dientes a las OPEs 2005 y 2007, habiendo sido
adjudicadas un total de 629 plazas.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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Médicos v entermeros llegan a un
acuerdo para regular la prescripcion

enfermero

Firmantes del acuerdo entre la ministra de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad y las profesiones médica y enfermera en el

Foro Profesional

El Foro Profesional, érgano colegiado de par-
ficipacion de las profesiones sanitarias fituladas,
dependiente del Ministerio de Sanidad, Servicios
Sociales e Igualdad, ha acordado la modificacion
del Real Decreto de indicacion, uso y autorizacion
para la dispensacion de medicamentos y productos
sanifarios de uso humano por parte de la profesién
enfermera. El acuerdo contempla un articulo sobre
aquellos casos donde no haya necesidad de diag-
néstico y prescripeion individualizadas.

Un documento de consenso que recoge la redac-
cion de un nuevo real decreto que modifique el que
estd vigente actualmente y que habia sido objeto
de polémica por la situacién en la que dejaba a los
profesionales de Enfermeria.

El nuevo texto intfroduce importantes modificacio-
nes en el real decrefo aprobado hace dos afios que
imposibilitaba a los profesionales de Enfermeria el
manejo de deferminados medicamentos de uso coti-
diano. Sin embargo, y hasta que no se publique en
el BOE, serd necesario seguir solicitando la prescrip-
cion médica para su administracion.

Una vez sea publicado en el BOE el nuevo redl
decrefo que regule este dmbito, las enfermeras po-
drén indicar y autorizar la dispensacion de defermi-
nados medicamentos sujetos a prescripcién médica
en base a profocolos y guias de practica clinica
y asistencial, que serén acordados en la Comision
que a tal efecto se pondrd en marcha. Una comi-
sion en la que estardn representados el Ministerio de

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, las
comunidades auténomas, las mutualidades
de funcionarios, el Ministerio de Defensa y
los consejos generales de los colegios de En-
fermeros y de Médicos.

Merced a este acuerdo, para que las
enfermeras sean reconocidas como prescrip-
foras no serd necesaria ninguna formacion
adicional, pues el Grado en Enfermeria ya
incluye contenidos especificos en esfe senti-
do (circunstancia extensible a las enfermeras

que cuenten con la diplomatura).

lo esencial del acuerdo esté basado en:

1- Una aclaraciéon sobre lo que la norma
requiere para el ejercicio de la competen-
cia por parfe de los enfermeros en cuanto a
medicamentos sujetos a prescripcion médica
y sobre la diferenciaciéon entre la formacién
complementaria, que no se requiere para la
indicacion, sino para el dmbito de cuidados
generales o cuidados especializados.

2- Lla modificacion de la redaccién del
arficulo 3.2 del Real Decreto. El objetivo es
que la intervencién de ambas profesiones en
la prescripcién se haga en el marco de cada
uno de los protocolos en materia de medica-
mentos sujetos a prescripcion médica.

Ademds, se incluye el punto 3.3, que
articula cémo se ejerce la competencia en
aquellos casos en los que no haya necesi-
dad de diagnéstico y prescripcién individuo-
lizadas, como ocurre en las camparias de
vacunacion.

3- Por (ltimo, el Foro Profesional ha acor-
dado la modificacion de los requerimien-
fos de formacién complementaria para la
acreditacién, suprimiendo la obligatoriedad
para los enfermeros graduados y diplomao-
dos (pues se entiende que ya acreditan en el
grado esos créditos y contenidos).

la enfermera Verénica Criado
lozano publica su primer libro
"Alison, buen viaje”
Verénica Criado Lozano,
enfermera colegiada en el

colegio de Enfermeria de
Alicante ha iniciado su tro-

TLEONICA €. LOIAND

yectoria literaria con la pu-
blicacion de “Alison, buen
viaje”, un libro que narra las
vivencias de una enfermera
que deja su trabajo y enfor-
no para cumplir el deseo de
una de sus pacientes.

Alison es una pacienfe
de una residencia de ancianos en Dover (Reino Unido)
que establece una entrafiable relacién con Carla, su en-
fermera a la que deja como herencia antes de morir su
bien més preciado, un viejo libro con tapas de cuero.
Sin embargo, junto al libro Alison le pide un deseo a
Carla, vigjar a ltalia en busca de una persona que mar-
co su juventud.

la enfermera, compungida por el legado de la an-
ciana Alison, decide cumplir con su dltimo deseo y eso
la llevard a viajar por lialia en busca de quien fue la
persona mas especial para la anciana fallecida.

Con esfa linea argumental, convierte su hisforia en
una excelente novela de viajes en la que descubrimos
paisajes, costumbres, hébitos y caracteres de los lugare-
fios que Carla, la enfermera protagonista del libro, cono-
ce en su recorrido del norte a sur de ltalia. Un viaje que
cambiard su personalidad pero donde agudizard su ca-
racter comprometido y solidario que incluso le llevara a
experimentar nuevas sensaciones y emociones, lejos de
lo que hasta entonces era una vida cémoda y mondtona.

En este libro, Verénica retrata en el personaje protago-
nista muchos de los valores de su profesién acercando al
lector a una historia que no solo le muestra lugares sino
fambién emociones.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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Comunicado ante el acuerdo del foro
de las profesiones sanitarias para

modificar el R.D. 954 /2015

la Mesa de la Profesion Enfermera infegrada por
el Consejo General de Enfermeria y Satse, ha emi-
fido un comunicado al hilo del acverdo alcanzado
por el Foro Profesional, érgano colegiado de partici-
pacion de las profesiones sanitarias tituladas, depen-
diente del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales
e Igualdad, para medificar el R.D. 954,/2015, de
indicacién, uso y autorizacién de dispensacion de
medicamentos y productos sanitarios de uso huma-
no por parfe de los enfermeros.

A continuaciéon reproducimos el contenido infe-
gro de dicho comunicado:

* la Mesa de la Profesién Enfermera valora po-
siivamente el acuerdo alcanzado en el seno del
Foro de las Profesiones Sanifarias regulado en el
arficulo 47 de la ley 44,/2003 de ordenacién de
las profesiones sanitarias {LOPS), que ha permitido
consensuar una nueva redaccién del Real Decreto
954,/2015, respetuosa con la ley y con la compe-
fencia profesional de la enfermeria.

® Recordamos que el RD 954,/2015 fue publi-
cado en el BOE el 23 de diciembre de 2015, 2
meses después de su aprobacién en Consejo de Mi-
nistros, incorporando unas modificaciones de dltima
hora en su art. 3.2. sin consensuar con la profesion
enfermera, lo que ha conllevado una situacion de
conflicto y su nula aplicacién durante estos 2 afios.

® la Mesa de la Profesion Enfermera reconoce
la deferminante intervencién de la Sra. Ministra de
Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, y la buena
disposicion de todos los participantes en el acuer
do dlcanzado el pasado 24 de octubre, que su-
pone un paso decisivo para solucionar la situacion
de conflicto que a nivel politico y asistencial han
causado deferminados preceptos del Real Decreto

954,/2015.

® Fn todo momento la Mesa de la Profesién En-
fermera tuvo como objetivo modificar el RD para
resfablecer el consenso alcanzado como via de so-
lucién factible y mas inmediata, obviando ofras vias
de “solucion” promovidas por ofras organizaciones
e insfituciones que pedian la derogacion del real
decreto.

® £l acuerdo firmado permitirad modificar el vi-
gente Real Decreto 954,/2015, y habilitard a los
profesionales de Enfermeria para retomar el desarro-
llo de sus funciones en un ambiente de consenso y
respeto profesional, beneficiandose con ello los ciu-
dadanos, que podran volver a recibir una atencién
sanifaria sin dilaciones innecesarias.

* No obsfante, debemos recordar que el nuevo
Real Decreto no surtird efecto hasta tanto no culmine
su tramitacion, que comienza ahora, y sea publica-
do en el BOE.

* Asimismo, mediante esfe Acuerdo se podran
mejorar ofros aspectos bésicos y de cardcter técnico
del Real Decreto, dotdndolo de mayor coherencia
con el trabajo en equipo que realizamos en la prac-
fica profesional habitual enfermeras/os y médicos
en los centros de nuestro Sistema Sanitario.

® Con la modificacién del Real Decreto acordo-
da se logrard la necesaria seguridad juridica en la
actuacién de los profesionales de Enfermeria en el
&mbito de los medicamentos sujetos a prescripcion
médica, en beneficio y seguridad del paciente.

® |gualmente supondrd, en cumplimiento de lo
previsto en el articulo 79.1 de la ley del Medico-
mento, la participacién de los profesionales de En-
fermeria, en el uso y prescripcion de medicamentos
sujetos a prescripcién médica en base a los protoco-

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA



/7

BOLETIN CECOVA

los que serdn acordados, con nuestra parficipacion,
en el seno de la Comisién Permanente de Farmacia.

® Nos congrafulamos ademds de que las modi-
ficaciones acordadas reconozcan, como no podia
ser de ofra manera, la equivalencia entre el titulo de
Graduado en Enfermeria y el de Diplomado, permi-
fiendo que la inmensa mayoria de los profesionales
de Enfermeria obtengan la correspondiente acredi-
facion que exige la Lley sin que tengan que realizar
una formacién adicional.

® Hasfa que el nuevo R.D no sea publicado en
el BOE. con las modificaciones consensuadas, los
profesionales de Enfermeria tenemos que afenernos
a lo dispuesto en la normativa vigente, que estable-
ce que en todos los casos, para que la enfermera/o
pudiera indicar un medicamento sujeto a prescrip-
cion médica, es necesario que el médico "haya
deferminado previamente el diagnostico, la pres-
cripcion vy el profocolo o guia de practica clinica y
asistencial a seguir”’, de forma individualizada, asf
como la realizacién por su parte del seguimiento del
paciente.

® Desde la Mesa de la Profesion Enfermera re-

cordamos a todos/as las enfermeras/os que, en
base a esta normativa y a la reciente sentencia
del Tribunal Superior de Justicia del Pais Vasco, la
administracion de fodas las vacunas, tanto en las
campanias esfacionales como las del calendario vo-
cunal, debe redlizarse previa prescripcién médica
individualizada.

® |gualmente, y siendo conscientes de que Con-
sejerias o Servicios de Salud de ciertas comunido-
des auténomas han dictado érdenes, resoluciones,
instrucciones o protocolos en sentido contrario,
anunciamos que nos vemos obligados a recurrirlas
en defensa de la seguridad juridica de las enfer
meras/ os solicitando ademds la suspension cautelar
de las mismas, por contradecir lo previsto por el RD
954,/2015 actualmente vigente.

® Por todo ello, confiamos en que el Ministerio
de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, cumpla
lo acordado respecto a la framitacion urgente del
nuevo RD con el fin de que, una vez publicado en
BOE, se pueda restablecer el normal funcionamiento
de nuestro Sistema Sanitario en beneficio de los ciu-
dadanos y de los propios profesionales.

Un estudio analiza la consecuencia de
la presion de los pacientes para el uso
incorrecto de recursos sanitarios

Un grupo de investigadores ha realizado un es-
tudio que analiza la frecuencia de “overuse” (so-
breutilizacién) debido a la presién de los pacientes
y la respuesta y valoracién que realizan los profe-
sionales de AP en Espaia ante estas demandas.

El estudio, pionero en el dmbito de la Atencion
Primaria, ha contado con la colaboracién para su
realizacién del CECOVA, junto a ofras entidades.

Este informe observacional, llevado a cabo en-
fre los meses de marzo y julio del presente afio,
estd basado en una encuesta realizada entre pro-

fesionales que infegran los equipos de Afencién
Primaria de los centros de salud en Espaiia: médi-
cos de familia, enfermeros y pediatras de Atencién
Primaria.

Este informe ha sido remitido a diversas revis-
fas cientificas de ambito infernacional para su pu-
blicacion al trafarse de un estudio singular en su
temdtica en el ambito de la Atencion Primaria,
donde no existen publicaciones con estas carac-

teristicas.
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EL ESTUDIO INCLUYE datos referidos tanto a la Comunidad Valenciana

como en toda Espana

El CECOVA publica un informe sobre la
bajada del paro en Entermeria durante

2011-2016 en la Comunidad Valenciana

El Consejo de Enfermeria de la Comunidad
Valenciana, CECOVA, ha publicado un informe
sobre la Evolucién del desempleo y de ofras va-

riables de la profesién enfermera en la Comuni-

dad Valenciana y en Esparia durante el periodo
2011-2016 en el que se destaca que el nimero
de enfermeros desempleados en la Comunidad
ha descendido en un 34,37%, a pesar de que, al
finalizar el afio 2016, la cifra de los profesiona-
les sin empleo era todavia cercana a 1.000 (en
concreto, 947).

Es por ello que, a pesar de la evolucion positiva
del andlisis estadistico y la safisfaccion generali-
zada, tanto del CECOVA como de los Colegios
de Enfermeria de Alicante, Castellon y Valencia,
desde el Consejo Autonémico queremos destacar
que no podemos obviar que cerca de 1.000 en-
fermeros contindan desempleados y que existe un
nimero desconocido de profesionales enferme-
ros que ejercen en paises extranjeros al no haber
conseguido un empleo de su categoria laboral en
nuestra Comunidad.

Ademas de considerar negativo el hecho de que
la Comunidad Valenciana mantenga una tasa de
enfermeros no jubilados por cada 100.000 habi-
fantes bastante inferior a la tasa media de Espaiia.

Segin este informe en la Comunidad Valen-
ciana existe una tasa de 511,60 enfermeros no
jubilados por cada 100.000 habitantes, lo que
supone que se cuenta con 37,37 enfermeros no
jubilados menos que en la media de Esparia, que

cuenfa con una fasa de 548,97 enfermeros por
cada 100.000 habitantes.

Estos datos podrian revertir en una mejora esta-
distica si dispusiéramos de la media que existe en
el resto del pafs, ya que significaria la ocupacién
de 1850 enfermeros y dejarfan su condicién de
parado 947 enfermeros.

En un andlisis mas exhaustivo del estudio encon-
framos datos como el que refleja que el cambio
de tendencia del desempleo ha sido desigual en
cada una de las tres provincias de la Comunidad.
Asi, mientras en Castellén y Valencia el descenso
del paro se sitba cercano al 40%, en Alicante la
reduccién porcentual es casi la mitad, situdndose
solo en un 19,58%.

Igualmente, el informe ofrece diferencias refe-
ridas a los tres grupos en los que el SEPE divida
a los profesionales de Enfermeria. En los enferme-
ros con alguna especialidad (excepto obstétrico-
ginecolégica) el paro ha descendido un 59,64%,
mientras que en los enfermeros generalistas la cifra
se ha rebajado un 26,03%.

la importancia de la especialidad queda asi
reflejada estadisticamente en el momento de acce-
der al mercado laboral donde solo se ha produci-
do un incremento de parados entre las mafronas.

En este sentido, en relacion a los nuevos egre-
sados en enfermeria graduados en las en las dis-
fintas Universidades de la Comunidad Valenciana
durante los cursos 2013/2014, 2014/2015 y
2015/2016, el estudio del CECOVA nos indica
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proporcionadas por las distintas Universidades de
la Comunidad Valenciana que imparten
los estudios de Grado en
Enfermeria.

que, de los 3533 nuevos enfermeros en es-
fos cursos, el paro ha descendido en 588

profesionales.
Sin embargo, aunque la tendencia, tal
y como refleja el estudio, es positiva, des-
de el CECOVA no se aconseja el aumen-
to de numero de plazas para estudiar
el Grado en Enfermeria en las disfinfas
Universidades de la Comunidad Valen-
ciana, ya que fodavia existe un co-
lectivo importante de desempleados
ademds de los que no contabilice el
SEPE por ejercer fuera de Espana.

En dicha publicacion se han
reflejado las cifras oficiales del
nimero de parados por ocupa-
cién publicadas por el Obser-
vatorio de las Ocupaciones del
Servicio Publico de Empleo Es-
tatal (SEPE).

También se han incorpo-
rado los datos publicados
por el Institto Nacional
de Estadistica (INE) sobre
el nimero de enfermeros
colegiados no jubilados
en la Comunidad Vo
lenciana y en Esparia,
asi como las tasas de
enfermeros por cada
100.000 habitantes
y las ratios enferme-
ros/médico de las
distintas  Comuni-
dodes y Ciudades
Autébnomas.

Junto a estas
cifras el estudio
ha recogido las
cifras del nimero de enferme-

Alenciq

ros egresados en la Comunidad Valenciana
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FL CECOVA denuncié la pasividad de

la Conselleria para moditicar el acceso

a la bolsa de trabajo de Sanidao
LA BOLSA PARA ENFERMERAS con la especialidad de Salud Mental

también fue objeto de queja conjunta con AEESME

El Consejo de Enfermeria de la Comunidad Vo-

lenciana (CECOVA) remitié un escrito a la Conse-
leria de Sanidad Universal y Salud Publica en el
que se denuncia la pasividad de la Administracion
ante la discriminacion que padecen los profesio-
nales de Enfermeria en el acceso a la bolsa de
trabajo de Sanidad.

El CECOVA recogia asi el malestar de los enfer
meros vy la reclamacién del Comité de Empresa de
INSCANNER S.L. y BEANACA, S.A; asi como la
de fodos los enfermeros del servicio de didlisis de la
provincia de Alicante ante el baremo de méritos que
permifen el acceso a la bolsa de trabajo de Sanidad

Desde el CECOVA, que en febrero de 2017
ya se remitid una carta a Justo Herrera, director
general de Recursos Humanos de la Conselleria,
se considera “falta de inferés” para solucionar esta
coyuniura, como fambién lo demuestra el “timido”
compromiso de la Administracién en aquel momen-
fo a estudiar la situacién denunciada y modificar,
si procedia, la actual normativa.

Sin embargo, pasados cinco meses desde
aquel contacto v la nula variacién en las directrices
de la bolsa de trabajo, el CECOVA reitera de nue-
vo su protesta ante Conselleria al considerar deja-
dez en la resolucién de un problema que afecta a
un amplio nimero de profesionales.

En su misiva a Justo Herrera, el CECOVA recuer-
da que la Sindicatura de Greuges recomendé en su
momento la necesidad del reconocimiento “como
mérito los servicios prestados en insfituciones so-
ciosanifarias, publicas o privadas, siempre que las
fitulaciones, categorias, funciones y competencias
sean similares a las del personal que presta sus
servicios en instituciones exclusivamente piblicas”.

El CECOVA se ofrece a colaborar con la Con-
selleria para solucionar una reivindicacién que pre-
fende la reparacion de lo que se considera una
situacién injusta y gravosa de los profesionales de
Enfermeria de la Comunidad Valenciana.

Protesta conjunta con AEESME

Por ofra parte, el CECOVA y la Asociacién Es-
pafiola de Enfermeria en Salud Mental (AEESME)
remitieron una misiva a la consellera de Sanidad
Universal y Salud Piblica, Carmen Montén, en la
que denuncian el funcionamiento de la bolsa de
frabajo para enfermeras con la especialidad de
Salud Mental de la Agencia Valenciana de Salud.

Tanto el CECOVA como la AEESME exponian
en su carfa que, a pesar de enconfrarse abierfa
la bolsa de enfermero con especialidad en Salud
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Mental, esta no se encuentra operativa. Una reali-
dad que provoca que los inscrifos tan solo puedan
consultar su situacién en los distintos departamen-
fos, pero no acceder a puestos de frabajo en los
servicios de Salud Mental.

Esta coyuntura hace inhdbil el funcionamiento
Sptimo de la bolsa de trabajo a pesar de la creo-
cién de la categoria estatutaria de Enfermero con
Especialidad en Salud Mental en 2009 vy, aunque,
en hasta en dos ocasiones, se haya realizado la
convocatoria para la inscripcion de nuevos aspi-
rantes y la actualizacion de méritos y cambios de
departamentos de Salud.

Ante este escenario, el CECOVA y la AEESME
instan a la Conselleria a efectuar los pertinentes
cambios para subsanar cuanto antes lo que con-
sideran un eréneo e ineficaz funcionamiento de
una plataforma que podria ser un recurso altamente
ventajoso para la cobertura de puestos de trabajo
en los servicios de Salud Mental, entre otros.

De esfa forma ambos colectivos recogen el ma-
lestar que la vigente situacion provoca enfre sus
asociados y confian en la sensibilidad de la Admi-
nistracién para evidenciar un cambio en la activi-

dad de estas bolsas.

E| CECOVA recordd a la Administracion

que no es correcta la utilizacion de ATS
v DUE para referirse a las entermeras

El Consejo de Enfermeria de la Comunidad
Valenciana, CECOVA, inst6 a la Administra-
cién aufonémica a la utilizacion de la palabra
enfermero/a  para referirse a los profesionales
de Enfermeria y no usar las abreviaturas incorrec-
tas y desfasadas de ATS y/o DUE para referirse
a nuestro colectivo profesional.

Tras la publicacién el pasado 31 de julio en
el DOGV de la Resolucién 28 de julio de 2017
que abria el plazo de integracién de nuevos as-
pirantes en la bolsa de empleo para sustituciones
tfemporales en puestos de trabajo de la categoria
de enfermero refiriéndose a estos como “puestos
de trabajo de ATS/DUE", el CECOVA remitid
sendas cartas a la vicepresidenta del Consell y
consellera de Igualdad y Politicas Inclusivas, Mé-
nica Oltra y al subsecretario Francesc Gamero re-
cordando que el término correcto para referirse @
los profesionales de Enfermeria es enfermero/a.

El CECOVA recordé a la Administracién que
desde el afio 2015 estd vigente el Real Decrefo
184/2015, que homogeneiza la denominacién
de la categoria de referencia en el dmbito de
los cuidados generales como Enfermero/a, des-
terrando las antferiores denominaciones de ATS,
DUE.

Por ello, tras tener constancia de la publica-
cién de los vocablos ATS/DUE en el DOGV el
pasado 31 de julio, desde el CECOVA se solicitd
a la Conselleria de Igualdad y Politicas Inclusivas
su colaboracién para la normalizacion generali-
zada en fodos los departamentos de la Generali-
fat del uso de “enfermero/a” para referirse a los
profesionales de Enfermeria y evitar de este modo
confusién en la identificacion de los mismos en la
sociedad y entre los usuarios de la sanidad, asf

como en el dmbito académico y laboral.
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En el Dia Internacional del Autocuidado

el CECOVA recordé el importante

oapel de las enfermeras en este dmbito

Con motivo de la celebracién del Dia Interna-

cional del Autocuidado, el Consejo de Enfermeria
de la Comunidad Valenciana, CECOVA, quiso re-
cordar el importante rol de las enfermeras como
pieza clave en el engranaje de una optima apli-
cacién y desarrollo del autocuidado del paciente.

El incremento de las enfermedades crénicas en
nuestro pafs, unido al aumento de la esperanza de
vida, obliga a la adopcién de medidas que facili-
ten el bienestar del paciente crénico y, en ese dm-
bito, la labor del enfermero es fundamental para el
buen servicio del sistema sanitario.

Casi un 80% de las consultas de Atencion Pri-
maria se debe a enfermedades crénicas. Solo en
la Comunidad Valenciana, el 78,6% de la pobla-
cion enfre 65 y 74 afios padece algin tipo de
enfermedad cronica. Un porcentaje que sube hasta
el 85,7% entre los mayores de 84 afios.

Ante esta coyuntura social, con una amplia pro-
porcion de poblacion envejecida con patologias
crénicas, el autocuidado es esencial y con ello,

la necesidad de adaptar el modelo de asistencia
sanitaria a las nuevas caracteristicas sociodemo-
gréficas de la sociedad donde la profesiéon de
Enfermeria posee un valor innegable en parcelas
como la educacién para la salud v la gestion del
autocuidado del paciente.

Por ello, el CECOVA, en este Dia Internacional
del Autocuidado, incidié en el significativo papel
del enfermero en el ambito de afencién a este am-
plio grupo de enfermos crénicos. Un colectivo de
pacientes a los que las enfermeras ofrecen un ser-
vicio profesional cudlificado en parcelas como la
vigilancia sanitaria domiciliada o el seguimiento en
la prescripcion de la medicacion, ademds de des-
empefiar una labor gestora en la aplicacién de los
confroles adecuados y proporcionar ayuda mate-
rial e incluso psicolégica al enfermo y a su entorno
familiar, siempre con el objetivo de conseguir el
mayor bienestar de ambos.

En este senfido, el Consejo Autonémico refirié
los significativos éxitos obtenidos por el trabaijo lle-
vado a cabo por los enfermeros para agilizar la
aplicacion y control de cuidados en los pacientes
crénicos con patologias complejas.

En definitiva, el CECOVA desfact como la ges-
fion del cuidado por los profesionales de Enferme-
ria es un concepto fundamental para garantizar la
calidad de la sanidad y para dignificar una labor
que va mas alla de la adquisicion de conocimien-
fos. Argumentos donde la aporfacién de los en-
fermeros es inefable para concienciar a la pobla-
cién de una autorresponsabilidad que permita una
adopcién de estrategias de seguridad y atencion
en el autocuidado.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA



/9

BOLETIN CECOVA

SIGUIENDO EL EJEMPLO DE ASTURIAS

Peficion a Sanidad para que implante
el enfermero coordinador asistencial en
esfablecimientos residenciales de mayores

El Consejo de Enfermeria de la Comunidad Vo
lenciana, CECOVA, ha remitido una misiva al di-
recfor general de Asistencia Sanitaria, Rafael Soto-
ca, en la que solicita el estudio de la incorporacion
de la figura del enfermero coordinador asistencial
en establecimientos residenciales para personas
mayores. El CECOVA pide asi que se siga el ejem-
plo del Servicio de Salud del Principado de Astu-
rias, SESPA, que ha llevado a cabo esta iniciafiva.

En su carta a Conselleria, el Consejo Autonémi-
co analiza los beneficios que ofreceria la presen-
cia del profesional de Enfermeria especialista en
Ceriatria en el sistema sanifario.

Entre ofros avances, desde el CECOVA se con-
sidera que la incorporacién de un profesional de
esfa figura mejoraria el control sanitario y segui-
miento de los pacientes ingresados en residencias
de mayores con enfermedades crénicas, pacientes

dependientes, asi como el estudio inicial de resi-
dentes que ingresan en el centro.

Ademas, la figura del enfermero en estos luga-
res confribuiria a ofrecer una atencién de mayor co-
lidad, una planificacién coordinada con la Unidad
de Trabajo Social, asi como el uso de protocolos
coordinados para homogeneizar el confrol y uso
eficiente del material sanitario del cenfro residen-
cial.

Por todo ello, desde el Consejo de Enfermeria
de la Comunidad Valenciana se solicita la valo-
racién de la presencia de un enfermero en estos
esfablecimientos residenciales y se insta también
a la Administracion al estudio de la creacion de
esfa figura para adaptar el sistema sanitario a los
avances de la sociedad y participar en la puesta
en valor del enfermero especialista en Geriatria.
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El Club de Ahorro del CECOVA ofrece

interesantes descuentos y promociones
oara todos los colegiados
REGISTRATE Y BENEFICIATE de sus ventajas incluso a fravés de tu movil

El CECOVA cuenta con un servicio ex-
clusivo que permite a las enfermeras de

%

CECVA

cuentos Y promociones en sus compras Calogizs ta Enformeria do

Adeaio, Casselon y Vinkecin

la Comunidad Valenciana conseguir des-

diarias con el consiguiente ahorro que -
Todos tus cupones en el movil

ello supone.

¢AUNn no conoces el Club Cecova? Ahora puedes disfrutar de descuentos en gasolina,

Desc uen TOS a |CI hO ra d e hO cer |0 com- retaurantes, viajes y encima desde el moévil . Aprovecha el descuento jdénde tu quieras,

cuando tu quieras!

pra, repostar gasolina, disfrutar de ocio
o realizar un viaje, asi como multitud de
promociones. Esta iniciativa es fruto de
un convenio de colaboracién entre el CE-
COVA vy una empresa lider en la gestién
de ahorro para colectivos.

Para ser miembro del Club tan solo es
necesario darse de alta a través del portal
CECOVA, de las webs de los diferentes

colegios de Enfermeria de Castellon, Va-

Encuentra tu tienda Haz click en Canjear Muestra la pantalla

lencia y Alicante o directamente a través més cercana Cupén de tu disposiivo
de la web www.colectivosvip.com/ceco-

va. Basta con crear un usuario y empezar

a disfrutar de todas las ventajas que ofre-

ce esfe servicio, buscando las mejores Las mejores marcas a precios exclusivos en CLUB DE

oferfas y descuento en los productos que AHORRO CECOVA

Mas de 300 grandes marcas con descuentos exclusivos para ti. Entra ahora y empieza a pagar
menos por todo.

mds te interesan en cada momento.

Satvador Artesane @) Expedia.es K ( Sprinter
. . ., ’ ’ . /
Un servicio también a través del mévil

Y para que fengas lo més a mano po- Gstienecor Bhnotelins,

sible poder acceder a todas las ventajas

. . https://www.colectivosvip.com/cecova/
de este exclusivo servicio te ofrecemos la ! enes cuslauler duda has elck aqut

o llama a 902 00 20 80

posibilidad de disfrutarlo a través de tu

Todos los derechos reservados
lona + Milan  Lisboa - Telf: 902 002 080

movil. Para ello solo tienes que seguir las Toon i o s s
indicaciones de la imagen adjunta.
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El CGE recuerda que no
es lo mismo enfermero
que auxiliar de Enfermeria

Tras el fallecimiento de un paciente y posterior
defencién de una auxiliar de Enfermeria en un cen-
fro médico de Madrid, el Consejo General de En-
fermeria (CGE) emiti6 un comunicado dirigido a
los medios de comunicacion ante los que incidia
sobre la necesidad de la utilizacién correcta de los
términos Enfermero y auxiliar de Enfermeria.

En el mencionado escrito, puntualiza que se tra-
ta de palabras y profesiones que no son  equiva-
lentes ni en el desemperio de su labor profesional
ni en sus competencias sanitarias, ni tan siguiera
en su preparacion académica.

Por ello, insiste en que enfermera y auxiliar de
Enfermeria no son términos intercambiables y, por
fanto, no disponen de equivalencia para su utiliza-
cién alfernativamente al referirse a la misma figura
profesional.

FI CGE recuerda en su escrito que el enfermero
"es un profesional con estudios de Grado Universi-
fario con pleno desarrollo académico a través del
Méster, el Doctorado vy las especialidades, mien-
fras que un auxiliar de Enfermeria —compaferos
fundamentales en el funcionamiento del sistema so-
nitario y miembros del equipo en la atencién al po-
cienfe- es un técnico en cuidados auxiliares que ha
cursado un ciclo medio o superior de Formacién
Profesional. Las funciones de unos y ofros dentro
del sistema sanitario son muy distintas y estan bien
definidas. Ademds, los enfermeros cuentan con un
codigo deontologico al que cefirse en préctica
diaria bajo la supervision de los colegios oficiales

de Enfermeria vy el propio Consejo General”.

El cambio de turno es
jornada laboral segin
una sentencia del Tribunal
Supremo

El Tribunal Supero ha ratificado en senfencia
que el cambio de tumno enfermero, aproximada-
mente estimado por esta institucion entre 15 y
20 minutos, estd incluido en la “jornada ordina-
ria” laboral de los profesionales de Enfermeria.

Segun este fallo, el cambio de turno es "tiem-
po invertido” por los enfermeros para infercam-
biar informacién sobre los pacientes con el fin de
garantizar la continuidad asistencial de los mis-
mos, razén por la cual “debe incluirse dentro de
la jornada laboral ordinaria” de esfe colectivo.

Con esfe reconocimiento por senfencia del Tri-
bunal Supremo de considerar jornada laboral el
cambio de furno de los enfermeros, se produce
un precedente importante ante la falta de jurisdic-
cién del orden social existente en la jurispruden-

cia espariola sobre esfe dmbito.
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Lla Conselleria prohibe las “pseudociencias”
en los centros sanitarios publicos de la

Comunidad Valenciana

LAS COMISIONES DE TERAPIAS COMPLEMENTARIAS de los colegios

de Alicante, Castellén y Valencia envian una carfa a la consellera con

su posicionamiento al respecto

la Conselleria de Sanidad Universal y Salud
Publica ha remitido a los colegios de Enfermeria
de la Comunidad Valenciana una insfruccion refe-
rida a la homeopatia y a lo que desde la Adminis-
fracién denominan “pseudociencias” en las que
se insta a la exclusion de la cartera de servicios
del Sistema Nacional de Salud de la utilizacion
de este modelo de terapias.

La instruccién, denominada “Cartera de servi-
cios y pseudociencias”, fue publicada el pasado
24 de julio y enviada a todos los departamentos
de Salud. En ella se indica que “los profesionales
fienen el deber de prestar una atencién sanitaria
técnica y profesional adecuada a las necesida-
des de salud de las personas que atienden, de
acuerdo con el estado de desarrollo de los cono-
cimientos cienfificos de cada momento y con los
niveles de calidad y seguridad que se establecen
en la ley 44/2003 vy el resto de normas legales
y deontolégicas aplicables”.

El escrito afiade que su objetivo es “recordar
la cartera de servicios y las adecuaciones asis-
tenciales que se deben prestar en los centros
sanitarios de fitularidad publica siendo estas las
reconocidas en el Real Decreto 12/7/2003,
de 10 de octubre, por el que se establecen las
bases generales sobre autorizacion de centros,
servicios y establecimientos sanitarios y prohibir,
en consecuencia, la publicidad, promocion, pre-
sencia o desarrollo de cualquier actividad que

no sea reconocida por el Ministerio de Sanidad
como asistencial, es decir, las consideradas como
"pseudociencias”, al no existir conocimiento y ex-
perimentacion cientifica de las mismas”.

Antfe esfos argumento esgrimidos por la Admi-
nistracion, las comisiones de terapias naturales y
complementarias de los colegios de Enfermeria
de Alicante, Castellén y Valencia han enviado
una carfa a la Conselleria de Sanidad Universal y
Salud Publica para mostrar su disconformidad por
considerar que no se ha respetado la taxonomia
de infervenciones de Enfermeria holistica.

Ademas de incluir en este cafdlogo de pseu-
dociencios la acupuntura, medicina naturista,
fitoterapia, terapia nufricional y tratamiento con
vitaminas, las précticas de manipulacién como
la osteopatia, la quiropraxia, el quiromasaje, el
drenaje linfatico, la reflexologia, el shiatsu o la
aromaterapia, las técnicas de la mente y el cuer-
po que contemplan el yoga, la meditacién, la ora-
cién, la kinesiologia, la hipnosis, la sofronizacién,
la arteterapia vy, por Gltimo, también quedan en el
catélogo de actividades no asistenciales aquellas
técnicas basadas en la energia como el Qi-Gong,
el Reiki, la terapia floral y la terapia biomagnéti-
ca.

En la misiva, se indica a la consellera que,
puesto que “el pilar de Enfermeria es prestar cui-
dados de forma infegral y personalizada en pro
del bienestar del paciente, esto nos lleva a afirmar
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la necesidad de incluir en los cuidados enferme-
ros insfrumentos y herramientas que no solo sean
las convencionales sino también la utilizacion de
herramientas holisticas; de este modo, estaremos
dando una atencién de mayor calidad para la
persona a la que prestamos cuidados”.

los representantes de los enfermeros incluyen
en su escrito a la Administracién un comunicado
con 19 puntos donde, entre ofras explicaciones,
se indica que en "el catdlogo de précticas con-
sideradas como no asistenciales se incluyen di-
versas infervenciones enfermeras recogidas en la
faxonomia internacional de las intervenciones de
Enfermeria y ordenadas y dispuestas en la sexta
edicién de la Clasificacion de Intervenciones de
Enfermeria”, asi como que “se entiende como In-
tervenciéon de Enfermerfa todo tratamiento, basa-
do en el conocimiento v juicio clinico, que realiza
un profesional de Enfermeria para favorecer el re-
sultado esperado en un paciente o usuario de los
sistemas de salud”.

Junto @ ello se detalla también que en su ac-
tuacion Enfermeria incluye tanto cuidados directos
como indirectos y que estos van dirigidos tanto
al paciente como a la familia o comunidad, por
lo que su labor contiene acciones de Enfermeria
fisiolégicas y psicosociales asi como de apoyo y
asesoramiento.

Ademds, en la carta se notifica a Conselleria
que la infervencion de Enfermeria es una “acciéon
basada en fundamentos cientificos que es eje-
cutada en beneficio del paciente en una forma
previsible relacionada con los diagndsticos y los
resultados esperados”.

En este sentido, se indica a la Administracion
que existe un Real Decreto, (el 1093/2010) en
cuyo anexo VIl se especifica que “las intervencio-
nes enfermeras se cogerdn en base al literal NIC
(Infervenciones de Enfermeria) y su correspondien-
fe cédigo (Ministerio de Sanidad y Politica Social,
2010), (Acupresion NIC: 1320, Aromaterapia
NIC: 1330, Reiki NIC: 1520 , Arteterapia NIC:

4330, efc....)

Es por ello, que las actividades que la ins-
fruccién “Cartera de servicios y pseudociencias”
califica como no asistencias son, segin estas di-
rectrices, infervenciones de Enfermeria recogidas
en la Clasificacién de Intervenciones de Enferme-
ria. Ademds las comisiones de terapias naturales
y complementarias de los colegios de Enfermeria
de Alicante, Castellén y Valencia afiaden que “en
ningun caso las citadas infervenciones enfermeras
se consideran como alternativa a tratamientos de
primera linea, sino que se deben contemplar en
el contexto de cuidados complementarios de la
salud”.

Estos comparieros ofrecen mds argumentos
ante una instruccién que, segun concluye la car
ta, contradice incluso a la OMS, que evidencia
terapias como la acupuntura, flores de Bach, etc.,
como terapias naturales y fradicionales que mejo-
ran el bienestar y la salud del paciente.

Incluso se recuerda a la Administracion que a
nivel nacional, en Espafia tanto en Atencién Pri-
maria como Hospitalaria profesionales sanitarios
como enfermeras y médicos utilizan estas herro-
mientfas terapéuticas en sus lugares de trabajo con
excelentes resultados. También indica al respecto
que el Consejo General de Enfermeria de Esparia
y el CECOVA cubren con un seguro colectivo de
responsabilidad civil profesional el recurso de es-
tos métodos alternativos o complementarios como:
acupuntura, auriculoferapia, reiki, yoga, efc.

Pero esta no es la dnica discrepancia con la
que se ha encontrado Carmen Montén. La Asam-
blea Nacional de Homeopatia quiso mostrar su
rechazo a la iniciativa de la consellera y, en de-
claraciones a Europa Press, el portavoz del co-
lectivo, Gonzalo Fernandez Quiroga, sefiald que
"los medicamentos homeopdticos estén “reconoci-
dos” como fal por la Unién Europea (UE) y que la
regulacién sanitaria comunitaria “es de obligado

cumplimiento”.
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José Antonio Forcada es el coordinador del Gru-
po de Trabajo en Vacunaciones del CECOVA, un
cargo desde el que estard a cargo de la organi-
zacién del | Congreso Nacional de Enfermeria y
Vacunas dirigido en exclusiva a profesionales de
Enfermeria que fendrd lugar en la provincia de Ali-
cante el préximo mes de mayo de 2018.

Un evento que pretende ser un punto de encuen-
fro del colectivo de enfermeros que trabajan con
las vacunas para conocer las inquietudes y necesi-
dades de unos profesionales con un rol fundamen-
fal en la farea preventiva que suponen las vacunas
para la sociedad.

"Es el primer congreso que se dirige en ex-
clusiva a Enfermeria. Hay varios eventos multidisci-
plinares sobre vacunas. De hecho en Valencia, el
proximo mes de noviembre, la Asociacién Espaio-
la de Vacunologia celebra la novena edicién de su
congreso, pero en este caso, desde el CECOVA
hemos querido ser pioneros e impulsar un encuen-
fro monogrdfico de vacunas pero dirigido en exclu-
siva a enfermeros”.

El Congreso se celebrard en mayo en la provincia
de Alicante. José Antonio Forcada como presi-
dente del Comité Organizador detalla sus princi-
pales objetivos.

El objetivo principal es crear un espacio pro-
pio de discusion sobre todos los aspectos del acto
vacunal que desarrollan los profesionales de Enfer-
meria. Es decir, nuestro reto en esta primera expe-
riencia es establecer un foro de debate, de comuni-
cacion y de toma de posicion en cuanto a la labor
de Enfermeria en el campo de las vacunaciones.

Ademds, creemos necesario realizar este fipo
de encuenfros porque seguro que nos facilitara
reflexiones comunes sobre nuestras necesidades
carencias como colectivo y nos ayudard a la toma
después de decisiones, planes de actuacién y prio-
ridad de esfablecimiento de demandas para poder
frasladar nuestras reivindicaciones a la Administra-
cion y a la sociedad.

A la espera de definir los paneles temdticos si
existen una serie de argumentos de base ya es-
tructurados por el Comité Cientifico que preside
Alejandro Cremades, enfermero de Salud Publi-
ca que trabaja en Elda.

El congreso se desarrollard en dos jornadas,
jueves y viemes, y se iniciard con falleres durante
la maiana del primer dia. Vamos a incluir fanto
conferencias, como falleres, mesas redondas y co-
municaciones poster y orales, en las que compa-
fieros podrdn presentar sus Oltimos trabajos sobre
vacunologia. Desde el CECOVA, al tratarse de un
congreso nacional, nuestro propdsito es que parti-
cipen ponentes y conferenciantes a nivel nacional
y esperamos confar con asistenfes igualmente de
toda Espaia.

Ademés, nos gustaria implicar a la sociedad
de Alicante y estamos trabajondo con distintas al-
ternativas para poder redlizar la jornada previa al
congreso algun acto de puertas abiertas o similares
que ayude a concienciar a la poblacién sobre la
importancia de la vacunacion.

En este sentido, ;qué opinién le merece el surgi-
miento de los grupos antivacunas que parecen
proliferar los ltimos tiempos?

Afortunadamente podemos decir que en Espa-
fia esfos grupos no son muy pofentes. Los hay, pero
no tienen el grado de implantacién que fienen en
ofros paises.

Yo, ante los flojos argumentos que esgrimen es-
tos colectivos, les diria que existe una demostro-
cion cientifica del beneficio de las vacunas. Por
ejemplo, enfermedades que antes eran un grave
problema ahora no existen o son un pequefio pro-
blema. Y eso es debido nada mdés que a las vacu-
nas, que han conseguido erradicar o disminuir es-
tas enfermedades. sQué ocurre? Pues que hoy en
dia mucha gente no recuerda ni que existian esas
enfermedades, salvo en algin caso extraordinario,
y esto hace que haya un olvido en la importancia
que ha tenido en ello la vacunacion.
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iQué tipo de medidas cree que serian las mas
adecuadas adoptar para evitar el surgimiento de
estos grupos antivacunas?

Nuestra labor es educar sobre los beneficios de
la vacuna. Eso si, debemos ser leales e informar
que también existe, en algunos casos, un efecto
secundario casi siempre leve. Esas consecuencias
pueden ser unas décimas de fiebre, un pequefio
dolor en el lugar donde se inyecta o similares,
pero ahi hemos de ser claros, también en casos ex-
fraordinarios los efectos negativos pueden ser més
graves. No podemos decir que las vacunas son
fofalmente inocuas, nuestro objefivo tiene que ser
educar a la gente en el beneficio frente al riesgo v
que el paciente esté perfectamente informado.

los grupos o personas antivacunas a veces es-
grimen argumentos que se basan en alguna mala
experiencia personal o se alinean con gente que
ha sufrido algin problema puntual. la mayoria de
veces ofrecen informaciones falsas o fendenciosas
por falta de informacién veraz. Ante esto, nosotros
como profesionales fenemos que transmitir la vero-
cidad que desprenden las evidencias cientificas.

En el CECOVA, desde la creacién en 2001 del
grupo de trabajo en vacunas ;cémo se ha traba-
jado para combatir esta desinformacién?

Con una ardua labor formativa dirigida a los
profesionales. Al menos asf lo entendemos nosotros
desde el CECOVA. Ante desinformacion, informa-
cion y mucha labor de formacién.

Por esfa razédn, programamos talleres, jornadas,
seminarios, edifomos incluso algunos materiales
formativos y hacemos innumerables actividades
con el objefivo de informar y formar al colectivo de
Enfermeria que frabaja con vacunas.

El campo de las vacunas es un campo muy
cambiante, se mueve mucho y nuestro objetivo es
que todas las informaciones puedan llegar a los
enfermeros que trabajan con vacunas para que
conozcan las actualizaciones més importantes @
cada momento.

Cuando nos referimos a vacunas, socialmente
parece que solo se relaciona este ambito con la
infancia, pero ;hasta qué punto es importante la
vacunacién en edad adulta?

Es cierfo que, por ejemplo, como ahora comien-
za la campaiia contra la gripe parece que se abre
el periodo de vacunas en este momento, pero de
nuevo estamos anfe ofra informacién errénea en la
sociedad. las vacunas son durante todo el afio y
durante toda la vida.

Desde el CECOVA insistimos en la necesidad
de frasladar a la sociedad también la importancia
de la vacunacién en adultos y no solo en grupos
de riesgo. Estamos acostumbrados a vacunar a los
nifios vy, es verdad que la mayoria de las vacunas
se administran a menores de dos afios, pero si nos
referimos por ejemplo a la gripe, no solo es impor-
fante la vacunacion en mayores de 65 afios o gru-
pos de riesgo, sino que nosotros esfamos insistien-
do en que es fundamental la vacunacion también
de todos los profesionales sanitarios.

la gripe es una enfermedad de alta contagiosi-
dad y muchos de nosotros nos podemos contagiar
de nuestros pacientes, pero también somos agen-
fes transmisores de esa enfermedad por lo que yo
calificaria como fundamental que todos los profe-
sionales sanitarios estuviéramos vacunados frente a
la gripe y también hacer extensiva esta recomenda-
cion a todos los estudiantes de ciencias de la salud
que estdn de précticas en centros sanitarios.

Yo incluso irfa més alla y te diria que, en un hos-
pital incluso los celadores deberian ser vacunados
para ser inmunes a la gripe. Debemos recordar
que casi el 15% de los contagios de esfa enferme-
dad se producen en hospitales y centros de salud.

Hablamos de vacunas y dltimamente se estd le-
gislando en varios paises sobre la obligatorie-
dad de la vacunacién, pero en Espaiia no se es
tan exigente, ;considerara que seria necesario
regular la administracién de vacunas en Espaiia
como ocurre en otros paises?
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En Espaiia tenemos las tasas de cobertura vacu-
nal més alfas de la Unién Europea vy casi te podria
decir que del mundo. Esfo es debido a que aqui ha
existido una cultura de la vacunacion que mucha
gente ha enfendido que eran obligatorias cuando
en realidad eran recomendadas. Eso nos ha lleva-
do a tener una cobertura que ha llegado al 95%
entre menores de dos arios, lo cual es seguro de las
mejores coberturas del mundo.

Esa concienciacion se mantiene casi hasta la
adolescencia, es verdad que los porcentajes bajan
conforme se avanza en edad, pero incluso asi ha-
blamos de porcentajes muy buenos y adecuados.

Probablemente si ahora pasaramos a una obli-
gatoriedad cuando no estamos en una situacion epi-
demiolégica problemdtica podria ser incluso contro-
producente. Los espafioles fenemos la cultura de que
lo que nos prohiben hay que vencerlo. Por eso creo
que en nuestro entorno no seria adecuado.

Otra cosa seria que tuviéramos una coyuntura
de alguna enfermedad grave que nos llevara a fo-
mar medidas de obligatoriedad pero es dificil que
se dé esta situacién, sinceramente yo creo que en
Espaiia ahora es impensable.

Si ha ocurrido en ofros paises, pero eso muchas
veces es consecuencia de que su nivel de cober-
tura es bajo, lo que les lleva a tener problemas
en forma de brotes o epidemias de determinadas
enfermedades que tienen un coste social y sanitario
muy importante.

iCudl es su opinién sobre la sentencia del TSJ del
Pais Vasco que confirmaba que los enfermeros
no podrdn vacunar sin prescripciéon médica?

lo que ha hecho el TS) es aplicar lo que dice
el Real Decreto de 2015. Si hay una ley hay que
atenerse a la ley, lo que ocurre es que hablamos
de una norma que podriamos decir que no estd
adecuadamente desarrollada, lo que hace que nos
enconfremos como si fuera en el limbo.

la practica diaria nos dice que un calendario
vacunal es una prescripcion oficial de una conseje-

ria, la que sea. A partir de ese momento se podria

enfender que eso es una prescripcion oficial spara
quiéne, pues para las personas que estan inclui-
dos en el caso de la gripe en grupo de riesgo por
ejemplo, en el caso de los calendarios infantiles en
deferminados grupos de edad, etc.

Pero solo “se podria enfender”. Nadie nos ha
dicho ni que si ni que no, lo que si nos han dicho
es que hay un real decrefo que te dice que las va-
cunas son medicamentos de prescripcién médica,
por lo tanto requieren de esta, pero nada mds.

En su momento se anuncié que se iban a elabo-
rar unas guias efc.efc. y nadie ha elaborado nada.
Al contrario, lo que ha hecho el Real Decrefo es
crear una situacién muy incémoda para el profe-
sional. Estd claro lo que dice, pero ofra cosa es
que eso sea aplicable, o que 10 puedas enfender
que un calendario es una prescripcion para esos
grupos de riesgo.

Ese Real Decrefo esté muerto desde el primer
dia, scudnto tiempo va a tardar en darse cuenta
la politica de la realidad social de nuestro enforno
y de nuestra realidad sanitaria y realizar una legis-
lacion logica como ha ocurrido en ofros paises de
nuestro entorno¢

NOTA: Esta entrevista fue realizada con ante-
rioridad al acverdo para modificar el decrefo de
prescripcion enfermeral
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LA TIBIA RESPUESTA tiene lugar tras la peticion del CECOVA, una vez

mas, de una medida aprobada ya en otras comunidades autonomas

Lla Administracion responde que implantar la
enfermera esco|or requiere un estudio previo

El Consejo de Enfermeria de la Comunidad Vo-
lenciana, CECOVA, ha solicitado a la Conselleria
de Educacién, Investigacién, Cultura y Deporte la

instauracion de la figura de la enfermera escolar
en los centros educativos de la Comunidad Valen-
ciana.

Esta peficién es una vieja reivindicacion del
CECOVA. Por ello, tras tener conocimiento de la
aprobacién por parte del Parlamento andaluz de
la implantacion de la enfermera escolar en los co-
legios para este proximo curso escolar 2017/18
el Consejo Autonémico remitié una misiva a Con-
selleria exponiendo los beneficios que supondria la
presencia en centros educativos de un profesional
de Enfermeria.

Desde Conselleria se envio ol CECOVA res-
puesta a dicha solicitud indicando que se valoro-
14 este requerimiento de cara al curso académico
2018/19, indicando desde la Administracién que
para aplicar la propuesta del CECOVA es nece-
sario un estudio previo. Una tibia respuesta que
hace que nuestra propuesta se siga alargando en
el tiempo en perjuicio de nuestra comunidad edu-
cativa.

Desde el CECOVA ya se han trasladado a Con-
selleria los beneficios que aportaria la presencia
de la figura de la enfermera escolar en los centros
educativos, tanto en la prevencion y fomento de
habitos saludables, como en los beneficios que
su aportacion ofreceria entre el alumnado que re-
quiera seguimiento sanifario y en factores como la
prevencion de enfermedades o el asesoramiento
u orienfacion de los educadores en tareas como
la alimentacién, préctica del deporte, descanso,
conductas adictivas o educacién sexual.

Inicio del curso escolar

Ademds, ante el inicio del curso escolar
2017/18, el CECOVA recomendé una serie de
pautas en beneficio de la salud de los alumnos.

Asi, por ejemplo, realizar un buen desayuno que
incluya hidratos de carbono, vitaminas y proteinas
y no abusar de las grasas saturadas y azdcares
incluidos en la bolleria es una premisa importante
para afrontar la jornada escolar de forma éptima
para, no solo disponer de mayor capacidad fisica
y resistencia al esfuerzo, sino también para facili
far una mayor concentracion y rendimiento en el
aprendizaje.

Ofra recomendacion es el uso de la mochila
adecuada a las caracteristicas fisicas del alumno y
con un peso que no sobrepase en ningdn caso el
10% de la tasa corporal del menor.

También es imporfante fener una adecuada ac-
fitud postural que facilite la comodidad del alumno
durante las horas que permanece en las mesas de
las aulas para evitar dolores musculares y proble-
mas de incomodidad por una incorrecta posicion
corporal.
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Lla Generdlitat aprueba el anteproyecto de

ley de muerte digna

El Gobierno valenciano ha aprobado el ante-
proyecto de ley de derechos y garantias de la dig-
nidad de la persona en el proceso de atencién al
final de la vida, también popularmente conocida
como ley de muerte digna.

Con esta nueva normativa, la Comunidad Vo-
lenciana se une a Andalucio, Aragén, Navarra,
Canarias, Baleares y Galicia que ya han legislado
sobre esta causa desde 2010.

En la presentacion ante los medios del texto, la
consellera de Sanidad Universal y Salud Piblica,
Carmen Montén, reiterd que “con este fexto no se
habla de eutanasia ni de suicidio, sino de avanzar
en los cuidados paliativos para garantizar la digni-
dad de los personas hasta su muerte”.

Este documento incluye aspectos como el respe-
to de la persona al final de la vida en la denomi-
nada Planificacién Anticipada de Decisiones, en
la que serd importante la figura del personal que
afienda al paciente “mediante un proceso volunta-
rio y progresivo de comunicacién y deliberacion”
en el que fambién se ofrecerd asistencia a los fami-
liares o representantes designados por el paciente.

En la redaccién del texto normativo que da for-

ma al anteproyecto de ley de muerte digna han

participado una veintena de experfos, organos
consultivos como el Comité de Bioética de la Co-
munitat Valenciana y ciudadanos que han ofrecido,
a fravés de una pégina web, sus aporfaciones.

El anfeproyecto incluye novedades como los
deberes que ha de cumplir el personal de los cen-
fros que afiende ol paciente, el derecho a recibir
cuidados paliativos asi como dénde recibirlos, el
derecho a recibir acompafamiento espiritual, asf
como la adecuacion de habitaciones hospitalarias
para uso individual del paciente en situacion de
Gltimos dias con el fin de garantizar su intimidad y

la de sus familiares.

Publicado el calendario laboral para 2018

El DOGV publicé en su nimero 8.113 el calen-
dario laboral para el proximo aiio 2018 en el que
se establecian en el ambito territorial de la Comu-
nitat Valenciana, a efectos laborales retribuidos no
recuperables, los siguientes dias:

- 1 de enero (Afio Nuevo)

- 19 de marzo (San José)

- 30 de marzo (Viernes Santo)

- 2 de abril (Lunes de Pascua)

- 1 de mayo (Fiesta del Trabajo)

- 15 de agosto (Asuncion de la Virgen)

-9 de octubre (Dia de la Comunidad Valenciana)
- 12 de octubre (Fiesta Nacional de Espaiial

- 1 de noviembre (Todos los Santos)

- 6 de diciembre (Dia de la Constitucién)

- 8 de diciembre (Inmaculada Concepcién)

- 25 de diciembre (Navidad)

Con cardcter refribuido y recuperable, se esta-

blece la siguiente fiesta: 6 de enero (Reyes Magos).

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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la Comunidad Valenciana, entre las
Comunidades con peores servicios sanitarios

Segun el dltimo informe publicado por la Fede-

racion de Asociaciones para la Defensa de la Sa-
nidad Publica (FADSP), la Comunidad Valenciana
es, junto a Canarias, la comunidad con peores
servicios sanitarios.

El estudio, que publica anualmente la FADSP
desde hace mas de diez afios, oforga en esfa
ocasion a la Comunidad Valenciana 59 de los
114 puntos posibles. Solo las Islas Canarias re-
ciben peor calificaciéon que el servicio sanitario
valenciano con 49 puntos. Por el contrario, Na-
varra y Pafs Vasco son las comunidades con me-
jores servicios con una valoracion de Q0 puntos.

Respecto a los datos referidos al afioc 2015
los cambios més significativos se han producido
en fres comunidades que han mejorado conside-
rablemente su posicion, estas son Extremadura,
Castillo-la Mancha y Navarra. Por el contrario,
Baleares y la Comunidad Valenciana se mantie-
nen entre las peor valoradas un afio mds.

Para la realizacién de este informe, la FADSP
fiene en cuenta distintos pardmetros que van des-
de la financiacion y funcionamiento de los recur-
sos sanitarios al gasto farmacéutico, la valoracion

de los ciudadanos, el estado de las listas de espe-
ra y la privatizacion sanitaria, entre ofros factores.

Segun indicé el portavoz de la FADSP, Marcio-
no Sanchez, en la presentacién del informe, la di-
ferencia entre comunidades en esfe estudio es ma-
yor que en anteriores ediciones lo que evidencia
una “gran disparidad entre los servicios sanitarios
de unas y otras”. la causa de esta coyuntura, en
opinién de Marciano Sénchez, radica en que “las
comunidades que destinan mdas dinero a la so-
nidad son las que tienen mds recursos, mejores
resulfados en salud y una mayor safisfaccion de
sus ciudadanos”.

Asi por ejemplo Navarra y Pais Vasco que
destinaron en 2016 un presupuesto sanitario per
capita de 1.633 y 1632 euros por habitante res-
pectivamente son las mejor clasificadas en este

estudio valorativo anual.

Regién més deudora en tecnologia sanitaria

Con una facturacién pendiente que asciende
a 194 millones, la Comunidad Valenciana es la
autonomia que mas dinero adeuda en materia de
tecnologia sanifaria, lo que supone el 23,3 % del
fotal de la deuda autondmica a este sector que
llega a los 834 millones de euros.

Navarra y la Rioja son las regiones mas estric-
fas y poseen una deuda que apenas supera los
seis millones de euros.

los datos negativos acompafian fambién a la
Comunidad Valenciana al ser la primera en el ne-
gativo ranking de ser la Comunidad con mas de-
mora de pago situdndose en una media de 210
dias sin pagar cuando el plazo medio de pago
de estas facturas entre todas las comunidades es

de 91 dias.
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Enfermeras de La Fe, premiadas en un
congreso nacional de patologia digestiva

Un grupo de enfermeras de la Unidad de He-
patologia del Hospital Universitari i Politecnic La
Fe de Valencia ha logrado el Premio a la Mejor
Comunicacién Oral en el XXIV Congreso Nacio-
nal de la Asociacion Espafiola de Enfermeria de
Patologia Digestiva (AEEPD) por el trabaijo fitulado
“Impacto de un programa de intervencion educati-
va sobre la adherencia y hospitalizaciones en cirré-
ficos descompasados”.

Las autoras de dicho frabajo son Maria Begoiia
Husillos Tamarit (investigadora principal), Eva Silgo
Gauche; Rosario Lopez Matoses; Cecilia Carbo-
nell Payd; Luisa Sangiesa Monterde; Laura Dura
Goémez; Emérita Martinez Gémez vy Rafael Ber-
nabéu.

Se trata de un profocolo educativo que permi-
fe disminuir lo estancia y visitas de los pacientes
con cirrosis al centro sanifario; un trabajo de inves-
figacion original que consiste en educar sobre su
enfermedad a los pacientes con cirrosis descom-
pensada y sus cuidadores principales. De esta
forma, el paciente conoce mejor los sintomas de
alarma, comprende la importancia de las medidas
higiénicodietéticas y farmacolégicas y participa
activamente en su control clinico.

El estudio se ha realizado en 103 pacientes.
los pacientes cirréticos que siguieron el protocolo
educativo, la tasa de reingreso fue del (?,4%), de
asistencia a Urgencias (18,8%) y a Hospital de dia
(6,2%) a los 3 meses fue significativamente menor
que en los pacientes que no recibieron esta forma-
cién: (47,5%) tasa de reingreso, y de asisfencia a
Urgencias y (17,5%) visitas a Hospital de Dia.

Para Begofia Husillos, enfermera e investiga-
dora principal de este proyecto, estos resultados
avalan “el hecho de que un paciente debidamen-
te informado y que conoce su enfermedad, acude

menos a urgencias y a Hospital de Dia y reduce

sus ingresos. El paciente maneja mejor su medica-
cién, adquiere mayor capacidad de autocuidado
y mejora la calidad de vida percibida”.

Cabe destacar también que este trabajo de in-
vestigacion se posiciond enfre las 20 mejores co-
municaciones orales presentadas de 300 remitidas
en el 42° Congreso Nacional de la Asociacion
Espaiiola para el Estudio del Higado (AEHH

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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Alicante confecciond la oferta formativa

oara el cuarfo frimestre

El Colegio de Enfermeria de Alicante ha confeccionado la nueva
oferta formativa para el cuarfo trimestre de 2017. Unas actividades
que se vuelven a llevar a diferentes localidades de la provincia con
el fin de hacerlas més accesibles a los colegiados de la provincia.

En total dieciséis actividades sobre materias tales como: organiza-
cién y gestion de un dispositivo de Enfermeria deportiva, prevencién
de lesiones deportivas, vendajes y escayolas, vendajes funcionales,
heridas y suturas quirdrgicas de urgencia, triaje de Manchester, urgen-
cias y emergencias maferno-infantiles, manejo del paciente osteopo-
rético, manejo de la via aérea y ventilacion mecdnica en pacientes
crificos, prescripcion de ejercicio fisico para enfermeria, instrumenta-
cién quirdrgica, heridas y suturas quirdrgicas de urgencia y suturas.

El Colegio de Alicante se sumé al Dia Europeo
de Concienciacion del Paro Cardiaco

El Colegio de Enfermeria de Alicante quiso
aprovechar la celebracién del Dia Europeo de
Concienciacién del Paro Cardiaco para llamar la
afencién sobre la importancia de la prevencién y
rdpida atencién de la parada cardiorrespiratoria,
al tiempo que expresar su agradecimiento a todos
aquellos profesionales y ciudadanos que se han
formado en técnicas de RCP y que dia a dia luchan
confra este problema de salud.

En nuestra organizacién colegial somos pleno-
mente conscienfes de esta realidad y frufo de ello
fue la creacién y puesta en marcha de la Escuela
de RCP del Colegio, la cual ofrece formacion es-
pecifica en esfe dmbito tanto a profesionales sani-
farios como a la sociedad en general.

Segun datos del Consejo Espaiiol de Resucita-
cién Cardiopulmonar (CERP), “en Europa se produ-
cen alrededor de 350.000 muertes sibitas al afio

fuera del hospital mientras en Espafia la cifra oscila
en toro a las 30.000, lo cual representa cerca
de 1.000 paros cardiacos diarios. En el 80 % de
los casos, estos eventos tienen lugar en el hogar
de los pacientes. la supervivencia al afio de los
pacientes que sufren un paro cardiaco, varia de
unos paises a ofros, siendo la media de apenas
el 10%. Actualmente, estd demostrado que si se
realizan una serie de acciones encadenadas, que
pueden ser realizadas por la mayoria de las perso-
nas, denominadas cadena de supervivencia, por
parte de festigos presenciales, se podria aumentar
la supervivencia en 2-3 veces. Sin embargo, estas
maniobras solo se realizan en apenas 1 de cada
5 personas que sufren un paro cardiaco fuera del
hospital. De ahf la importancia de la educacion a
la poblacién general”.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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Asi tue el dispositivo sanitario desplegado
durante el Arenal Sound en Burriana

El pasado mes de agosto la localidad caste-

llonense de Burriana acogid la celebracion del
festival musical Arenal Sound. Durante seis dias,

mas de 300.000 asistentes acudieron a uno de
los mayores macrofestivales que se celebran y que,
en esta edicion contd con la actuacion de més de
100 artistas.

Un evento de estas caracteristicas requiere de
un dispositivo sanitario extraordinario. La directora
médica de Atencion Primaria del Departamento de
Salud de Lla Plana, Carola Navarro Cheza, detalla
como se programé el aparato logistico sanitarito.

Por un lado, el dispositivo asistencial fue de 24
horas en el centro de salud Burriana | con refuerzo
de personal médico y de enfermeria, asi como los
recursos de personal de urgencias del Hospital Uni-
versitario de la Plana en Viloreal.

El TS) autondmico reconoce el derecho de un
interino al complemento de carrera profesional

la publicacién digital Hoy comentamos del Co-
legio de Castellén recoge una noticia que indica
que el pasado 28 de agosto, el Tribunal Superior
de Justicia de la Comunidad Valenciana, TSJCV,
hizo publica una sentencia que, por primera vez,
reconocia el derecho de un facultativo con relacion
esfatutaria temporal a percibir el complemento de
carrera profesional.

Asi, el TSJCV se pronuncia a favor del derecho
de un interino a recibir el complemento correspon-
diente a sus estudios profesionales en los siguien-
fes términos: “no podrd frafarse a los trabajadores
con un confrato de duracién deferminada de una
manera menos favorable que a los trabajadores
fijos comparables por el mero hecho de tener un
contfrato de duracién determinada, a menos que se
justifique un frato diferente por razones objetivas”.

Con este fallo, resuelve un litigio iniciado en
2014 cuando una docfora presentd un recurso
confencioso-administrativo confra la resolucién des-
estimatoria del gerente del Departamento de Salud
de lo Marina Baja sobre la solicitud de recono-
cimiento de acceso al complemento por carrera
profesional.

El TSICV indica que el desempeiio de la labor
de un funcionario fijo o temporal de un puesto en
igualdad de condiciones “comporta que la exclu-
sion de la percepcion del complemento refributivo
que nos ocupa sea discriminaforia, puesto que el
mismo responde a condiciones objetivas de fraba-
jo y no a derechos estatutarios propios de la con-
dicién de estatutario fijo o funcionario de carrera”.

De esfa forma, crea un precedente en el ambito
de la igualdad entre funcionarios inferinos vy fijos.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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El presidente del Colegio de Entermeria de
Valencia recibe a representantes de Coalicion

de Centro Democrdtico

El  secrefario  autonémi-
co de Codlicion de Centro
Democrdtico, CCD, Ramiro
Solanes, se reunié con el
presidente del Colegio de
Enfermeria de Valencia, Juan
José Tirado. Estuvo también
presente en el encuentro Fran-
cisco Jaén, enfermero.

la reunién tuvo lugar en lo
sede del Colegio a peticién
de los representantes de CCD
con el proposito de recoger

las reivindicaciones y proble-
mas del colectivo de profesio-
nales de Enfermeria para in-
cluir la informacién obtenida
en el programa electoral de
la codlicién politica.

El CCD esta realizando
encuentros con distintos co-
lectivos de profesionales sani-
farios para poder disefiar un
programa electoral que se di-
rija a racionalizar la sanidad
en nuestro pais.

Matronas del Hospital General de Valencia ganan el
| Premio Comunicacién de Péster en el XVIIl Congreso

Nacional

las matronas Maria Consuelo Cepeda Honte-
cillas, Maria Garrido Romero y la supervisora de
paritorios Raquel Hervas Ayala del Hospital Gene-
ral de Valencia se han alzado con el primer pre-
mio Comunicacién de poster en el XVIII Congreso
Nacional celebrado en Mdlaga el pasado mes de
mayo.

El trabajo premiado lleva por tfitulo Maletin de
partos de una matrona en la Valencia de 1900y
es un arduo trabajo basado en el estudio de los
elementos conservados en el Instituto de Historia de
la Medicina y de la Ciencia Lopez Pifiero.

El péster galardonado muestra la evolucién de
la asistencia en el parto que desarrollan las matro-
nas y la trascendencia del saber obstétrico que las

matronas adquirian en el siglo XX basado principal-

mente en su préctica diaria.

El estudio expone también la contextualizacion
del frabajo segin la normativa educativa vigente
en los inicios del pasado siglo.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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Normativa
sanitaria
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Resolucion de 14 de julio de 2017,
de la Universidad Autbnoma de
Madrid, por la que se publica la
modificacion del plan de estu-
dios de Master en Psicologia Ge-
neral Sanitaria.  UNIVERSIDADES.
03/08/2017. BOE N° 184

Real Decreto 774/2017, de 28 de
julio, por el que se regula la Co-
mision para el Didlogo Civil con la
Plataforma del Tercer Sector. MI-
NISTERIO DE SANIDAD, SERVICIOS
SOCIALES E IGUALDAD. 26/08/2017.
BOE N° 205

g — __}\g\—r P —
1JIARI OFICIA

DE LA COMUNITAT VALENCIA

RESOLUCION de 29 de mayo de
2017, de la consellera de Sanidad
Universal y Salud Pablica, por la que
se aprueba el Plan de Inspeccion
de Servicios Sanitarios para el afio
2017. Conselleria de Sanidad Uni-
versal y Salud Pdblica. 21/07/2017.
DOGV N° 8089

DECRETO 95/2017, de 14 de julio,
del Consell, por el que se autoriza
la supresion de ensefianzas uni-
versitarias oficiales de los maste-

res universitarios en Investigacion
en Ciencias de la Enfermeria, y en
Nutricion Clinica y Comunitaria de la
Universidad de Alicante. Conselleria
de Educacién, Investigacion, Cultu-
ra y Deporte. 20/07/2017. DOGV N°
8088

RESOLUCION de 25 de junio de
2017, de la Direccion General de
Funcién Pblica, por la que se Inicia
el procedimiento de adaptacion al
nuevo sistema de carrera estableci-
do en las disposiciones transitorias
1.9y 2.9 del Decreto 93/2017, de
14 de julio, por el que se modifica
el Decreto 186/2014, de 7 de no-
viembre, del Consell, por el que se
regula el sistema de carrera profe-
sional horizontal y la evaluacién del
desempefio. Conselleria de Justicia,
Administracion Pablica, Reformas
Democraticas y Libertades Pablicas.
31/07/2017. DOGV N° 8095

RESOLUCION de 3 de julio de
2017, de la Universitat Jaume |, por
la que se publica las modificacio-
nes de los siguientes planes de
estudios que ya ha sido verificados
por el Consejo de Universidades y
autorizados por la comunidad au-
ténoma valenciana. Universitat Jau-
me |. 27/07/2017. DOGV N° 8093

RESOLUCION de 4 de julio de
2017, de la consellera de Sanidad
Universal y Salud Pdblica, por la que
se convoca la accién concertada
para la prestacion del servicio de
carécter sanitario correspondien-
te al Programa de prevencion de
cancer de mama. Conselleria de

Sanidad Universal y Salud Pablica.
31/07/2017. DOGV N° 8095

RESOLUCION 28 de julio de 2017,
del subsecretario, por la que se
abre el plazo de integracion de
nuevos aspirantes en la bolsa de
empleo para sustituciones tem-
porales en puestos de trabajo de
la categoria de enfermero (actual-
mente cuerpo superior de gestion
de Administracién sociosanitaria
de la administracién de la Gene-
ralitat (A2-19), y de actualizacion y
aportacion de nuevos méritos de
los candidatos ya inscritos en esta
bolsa, en la provincia de Alicante,
Castellon y Valencia. Vicepresiden-
cia y Conselleria de Igualdad y Po-
liticas Inclusivas. 31/07/2017. DOGV
N° 8095

DECRETO 109/2017, de 28 de julio,
del Consell, por el que se determina
el calendario laboral de aplicacion
en el dmbito territorial de la Comu-
nitat Valenciana para el afio 2018.
Conselleria de Economia Sostenible,
Sectores Productivos, Comercio y
Trabajo. 25/08/2017. DOGV N° 8113

CORRECCION de errores de la Re-
solucion de 21 de octubre de 2016,
de la Directora General de Investiga-
cién, Innovacion, Tecnologia y Cali-
dad, por la que se procede a notifi-
car la baja de centros sanitarios en
el Registro Autonémico de Centros,
Servicios y Establecimientos Sani-
tarios de la Comunitat Valenciana.
Conselleria de Sanidad Universal y
Salud Publica. 27/07/2017. DOGV
N° 8093
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Agenda prolesional

Congreso Nacional de Enfermeria en endoscopia
digestiva

Fecha: 17 y 18 de noviembre de 2017

Lugar: Toledo

Informacion: www.enferalicante.org/Agenda/2017/11/
PROGRAMA%20PRELIMINAR%20AEEED%202017.pdf

XXIll Congreso Sociedad Espanola de Pediatria
Social

Fecha: 17 y 18 de noviembre de 2017

Lugar: Barcelona

Informacion: www.congresoseps.com/

Jornada AEOCV de Enfermeria Oftalmologica de
la Comunidad Valenciana

Fecha: 18 de noviembre de 2017

Lugar: Torrevieja (Alicante)

Informacion: congresostorreviejasalud.com/orlent/

XVI Congreso Nacional de Enfermeria en ORL
Fecha: 24 y 25 de noviembre de 2017

Lugar: Elche
Informacion:
daorl/

congresosvinaloposalud.com/jorna-

VIl Jornadas Nacionales de Medicina del Deporte
Fecha: 24 y 25 de noviembre de 2017

Lugar: Zaragoza

Informacion: www.femede.es/documentos/Progra-
ma_prel-JJ17-03.pdf

I Jornada Salud Mental del Colegio de Enfermeria
de Cantabria

Fecha: 24 de noviembre de 2017

Lugar: Santander

Informacion: www.enfermeriasaludmental.com

IV Jornada de Innovacion y Evidencia en Cuidados
y Xl Jornada de Actividad Cientifica Enfermera
Fecha: 13 de diciembre de 2017

Lugar: Valencia

| Encuentro Nacional de Historiadores de Ciencias
de la Salud y lll Foro Canario de Historia de la En-
fermeria

Fecha: 15 de diciembre de 2017

Lugar: Tenerife

Informacion:  historiaenfermeriacanaria.org/wp-
content/uploads/2017/10/programa_l-ENC-NAC-
HISTORIADORES-CC-SALUD.pdf

IX Workshop Sociedad Espaiola de Probidticos y
Prebioticos SEPyP

Fecha: 15y 16 de febrero de 2017

Lugar: Zaragoza

Informacion: workshopsepyp.com

Xlll Congreso Nacional de Enfermeria Quirurgica
- 15 Jornadas de la Asociacion de Enfermeria Qui-
rorgica de la Comunidad Valenciana

Fecha: 11 al 13 de abril de 2018

Lugar: Museo de las Ciencias Principe Felipe
Informacion: www.13enfermeriaquirurgica.com/

EASL - The International Liver Congress 2018
Fecha: 11 al 15 de abril de 2018

Lugar: Paris, Francia

Informacion: ilc-congress.eu/

Curso de Especialista en Enfermeria de Practica
avanzada del Area del Corazén

Fecha: 17 de noviembre de 2017

Lugar: Semipresencial

Informacion: www.enferalicante.org/Agenda/2017/11/
Cursoespecialistaknfermeriacorazon17_18.pdf

XIX Curso de cardiologia y cirugia cardiovascular
para profesionales de enfermeria

Fecha: Del 27 de noviembre al 1 de diciembre de
2017

Lugar: Barcelona

Informacion: www.aulaclinic.com/cursos/365/
Xix-curso-de-cardiologia-y-cirugia-cardiovascular-
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TECNOLOGIA

Noticias
tecnologicas

GAMMACORE, UN NEUROESTIMULADOR PARA EL
TRATAMIENTO DE CEFALEAS

El GammaCore es un electroestimulador desa-

rollado por la empresa estadounidense Electrocore
que frata mediante neuroestimulacion del nervio vago
algunos tipos de cefaleas ofreciendo asf un papel te-
rapéutico que ofrece beneficios para una patologia
muy comin y extendida enfre la poblacion mundial.

MICRORROBOTS CAPACES DE ELIMINAR BACTE-
RIAS E.COLI

Un grupo de investigadores del Instituto de Bioin-
genieria de Cataluia (IBEC|] ha desarrollado unos di-
minutos robots que navegan a través del agua durante
unos 15 minutos lo que les permite afrapar bacterias
causantes de enfermedades en el agua.

Estos microrrobots, estén disefiados con particulas
esféricas con dos hemisferios diferenciados y son ca-
paces de afrapar a més del 80% de bacterias E.coli.

NANOCORE BIOTECH, HERRAMIENTA PARA ELA-
BORAR NANOPARTICULAS CON ANTITUMORALES

Nanocore Biotech es un proyecto innovador en el
campo de la salud pedidirica de Yolanda Gonzdlez,
estudiante de doctorado de la Facultad de Farmacia
de la Universidad de Navarra.

Esta sfartup esfd disefiada para elaborar nanopar-
ticulas con antitumorales, un farmaco destinado a nifios
con osteosarcoma o cancer de huesos. Su novedad
radica en que, al actuar directamente sobre el tumor
impide la toxicidad de érganos sanos.

INFUSION NURSE
Se frata de una app para Enfermeria
desarrollada por un enfermero disefiada

para uso de personal que frabaja con
todo tipo de medicinas. El objetivo es
obtener un cdlculo de medicacion mas
facil y seguro que permita administras la dosis, el vo-
lumen, la velocidad de perfusién y de la sueroterapia
mas adecuada.

ASMAPROCARE
Esta app va dirigida a asmaticos.
En su practicidad recoge las medidas ge

de Peakflow y lleva a cabo preguntas  asmarcare
sobre el estado de énimo del paciente

para permitir el control del progreso del

fratamiento de los afectados por esta enfermedad.

OBEMETS

Se trata de una aplicacién gratuita
dirigida a los pacientes con obesidad ®BE
lanzada por la Unidad Integral de Obe- METS

sidad y Sindrome Metabélico de Sevilla

que permite al usuario acceder en cual-

quier momento a su plan nutricional y de actividad ff-
sica previamente disefiado y personalizado por esfos
profesionales.

IMUNI
Es una app para el control y segui-
miento de las vacunos ideada por una
enfermera, Luz Mendoza. Al descargarla y
registrarte con tu correo de Google o cuen-
fa de Facebook, incluyes tu fecha de naci-
miento y se genera fu propio calendario de vacunacion
segun edad y condicion. Desde ese momento iMuni fe
recuerda cuanto e toca la vacuna y a qué corresponde.

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA
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CINE
(Cancion de

Nueva York

Director: Marc Webb

Reparto: Kate Beckinsale, Callum Turner, Jeff
Bridges, Pierce Brosnan

Género: Drama romantico

Pais: EEUU

El director de 500 Dias Juntos y The Amo-
zing Spider-Man dirige la historia en la que un
joven recién licenciado en Nueva York descu-
bre al llegar a casa que su padre mantiene una
avenitura con una atractiva joven. El cardcter
dominante y despético de su progenitor y su
severa relacion con él hace que, indignado,
intente acabar con el romance de su padre con
la joven chica.

Sin embargo, el estudiante se involucra
emocionalmente en su empefio vy sin prefender-
lo se enamora de la amante de su padre.

Su inexperiencia en las relaciones con mu-
jeres convierte a su esframbdtico vecino en su
consejero para infenfar manejar sus amorios con
la chica y que esta rompa con su progenifor.

CULTURA

Agenda cultural

ALICANTE

“VESTIGIS”

Lugar: Ibi

Fechas: Hasta el 31/01/2018

Museo vivo del aceite
Lugar: Ayuntamiento Muro de Alcoy.
Fechas: Hasta el 19/02/2018

VALENCIA

FASCINACION POR EL COMIC EN EL IVAM
Lugar: IVAM VAlencia

Fecha: Hasta el 26 de noviembre

EL REGALO DE MANOLO VALDES A VALENCIA
Lugar: Ciudad de las Artes y las Ciencias
Fechas: Hasta el 10 de diciembre

CASTELLON

“Blasco Ibanez y el rostro de las letras”

Lugar: Sala Camardn del Centro Cultural Olga Raro. Segorbe
Fecha: Hasta el 10 de diciembre de 2017

Exposicion Fotografia «Dentro y fuera» de Soledad Pulgar
Lugar: Liotja del Canem, Seu de Castellon
Fecha: Hasta el 2 de diciembre de 2017

ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA DE LA COMUNIDAD VALENCIANA



BOLETIN CECOVA

OCIO - ESCAPADA

Anna
(Valencia)

En la comarca de la Canal de Navarrés en la
provincia de Valencia se sitta Anna. Dominada por el
Macizo del Caroig, la riqueza de esfe bello rincén es
el agua vy la prolifica presencia en su territorio de gor
gos, manantiales y saltos que favorecen la presencia de
fuentes que otorgan a su paisaje una gran vistosidad
como la que configura el “Camino de las Fuentes”.

El principal reclamo natural turistico de Anna es su
famoso lago. Con origen en la albufera que alberga
en sus profundidades asentamientos desde el Mesoliti-
co, sus aguas conforman varios ramales.

Desde el s. XX el lago se acondicioné para conver-
firlo en destino ideal para disfrutar de un bafio en ple-
na naturaleza o confemplar la presencia de la fauna
que anida en la pequeiia isla que emerge en el centro
de la laguna.

Muy cerca de aqui esté el Gorgo de la Escalera
con 1306 escalones conformando un gran caiién escul-
pido por las aguas del rio.

la riqueza de la naturaleza de su geografia se
acompaia de su patrimonio arquitecténico y cultural
donde su pasado drabe queda patente en sus estre-
chas callejuelas y adoquines.

En la gastronomia de Anna el arroz es elemento im-
prescindible y junto a él los “pastisos de hierbas” y las
fortas de focino y embutido, o pimiento y fomate que se
preparan especialmente durante las fiestas patronales
en honor al Cristo de la Providencia en septiembre.

OCIO - VIAJES
Argentina

Si existe un pafs donde su atraccion histérica se
desarrolla a lo largo de toda su extensién, esa nacién
sin duda es Argentina. Ubicada en el exiremo sur y
sudeste de América del Sur, su extenso ferritorio es el
segundo mds grande de América del Sur vy el octavo
en fodo el planeta Tierra.

Limitando al norte con Bolivia y Paraguay, al este
con Brasil y Uruguay vy al ceste con Chile, su afractivo
es tanto natural como material. Enfre sus maravillas
imprescindibles de visitar en un viaje turistico a la Re-
publica Argentina estan las Cataratas de Iguazd, una
de las maravillas naturales mas importantes del mun-
do ubicadas al norte de la capital Buenos Aires, ofro
lugar en el que Caminito, Recoleta o San Telmo son
muestras de las sefias de identidad del pais.

El glaciar Perito Moreno, ubicado en la localidad
andina de El Colofate, es ofro de los paisajes natu-
rales més imponentes para el visitante que ademds
posee el atractivo de esfar en proceso de refroceso.

El imprescindible paseo junfo al Mar de Plafa,
el bosque de Arrayanes, el Aconcagua, los Andes,
la Ruta de los Siete Lagos, los paisajes de Bariloche
en la obligada visita a la Patagonia, o lugares como
Ushuaia, la principal ciudad de la Tierra del Fuego
y ciudades y provincias como Cérdoba o Mendoza
convierfen a Argentina en un territorio de visita obliga-

toria al menos una vez en la vida.
ESPACIO PATROCINADO POR
nuestro pequefio mundo
viajes

CV-Mm-288-A
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Documento publicitario. Fecha de emision: Agosto 2017 Condiciones revisables en funcién de la evolucion del mercado. Seran de aplicacion las que estén en vigor en el banco en el momento de la

formalizacion.
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PROpulsar:

onemos a tu

isposicion una poliza

e crédito con
ventajas exclusivas.

Una manera de propulsar tus iniciativas es ofrecerte una poliza de crédito profesional con ventajas
exclusivas, para mantener tu tesoreria personal equilibrada a lo largo de todo el ano y pagar los
intereses solo cuando la utilizas.

Si eres miembro del Consejo de Enfermeria de la Comunidad Valenciana Cecova y buscas promover tu
trabajo, proteger tus intereses o tus valores profesionales, con Banco Sabadell puedes. Te beneficiaras
de las soluciones financieras de un banco que trabaja en PRO de los profesionales.

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

sabadellprofessional.com

Puede hacer extensiva esta oferta a sus empleados y familiares de primer grado.

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





