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EDITORIAL

ES MOMENTO DE DEFENDER A LA PROFESIÓN

Nos ha tocado vivir una época convulsa. La actual crisis económica está
haciendo mella en los sistemas financieros de todo el mundo, provocando
la quiebra de empresas y poniendo al límite a países enteros que ven cómo
los ecos de terceros les repercuten en primera persona. Pero tampoco hay
que irse tan lejos o valorar a gran escala las consecuencias de esta situación
cuando las tenemos aquí cerca, en nuestro propio país, en nuestros hogares
y entre nuestros familiares y conocidos. El zarpazo del desempleo golpea
cada vez con más fuerza y, en el caso de la enfermería, con especial crudeza
tras los recortes acometidos en sanidad. Seguimos siendo los profesionales
sanitarios más valorados y reputados fuera de nuestras fronteras mientras
que dentro vivimos una situación desesperante, frustrante e intolerable en
la que mucho tienen que ver las Administraciones públicas.

Y es que al gran problema del desempleo, con casi 20.000 enfermeros en el
paro ahora mismo, se unen otra serie de circunstancias que minan el
desarrollo natural de nuestra profesión. La prescripción enfermera es una
de ellas. El hecho de que todavía no se haya desarrollado, cuando han
transcurrido más de tres años desde que se aprobó en el Congreso de los
Diputados, dice mucho del interés que existe por materializar un real decreto
que sacaría de la inseguridad jurídica a muchos profesionales. 

Otra de las asignaturas pendientes son las especialidades de enfermería, un
caballo de batalla que la profesión arrastra ya desde que fueran aprobadas
en 2005. Resulta inconcebible que de las seis especialidades que ya tienen
sus planes de estudios aprobados y sus plazas de EIR asignadas, cinco aún
no estén desarrolladas definitivamente. Esto quiere decir que, salvo
Enfermería Obstétrico-ginecológica (matrona), aquellos enfermeros que se
formen nunca podrán ejercer su especialidad, al no estar desarrolladas las
categorías profesionales. Algo absolutamente demencial. 

Por si no fuera suficiente lo anterior, un grupo de expertos del Ministerio de
Educación ha sugerido que Enfermería vuelva a ser una Diplomatura, una
afrenta que la profesión no debe tolerar después de todos los esfuerzos
invertidos en lograr un estatus académico más que merecido.

Ante esta situación de agravio a la profesión, no debemos quedarnos callados
y ver cómo las cosas suceden sin más. Es el momento de seguir defendiendo
a la enfermería, de hacerlo con palabras pero también con acciones. Ese es mi
objetivo y el del resto de presidentes de los colegios provinciales y consejos
autonómicos durante las jornadas estratégicas que es están celebrado en
Aranjuez. Ahora más que nunca, somos enfermeros.

Máximo González Jurado
Presidente del Consejo
General de Enfermería
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está poniendo en peligro la vida de
los pacientes y la seguridad jurídica
de los enfermeros que los tratan. Así,
ha puesto como ejemplo las Unida-
des de Cuidados Intensivos, donde,
según las recomendaciones de esta
agencia, debe haber dos enfermeras
por cada paciente grave. Sin embar-
go, a día de hoy, hay una enfermera
por cada dos pacientes e incluso, una
enfermera por cada tres.

Para poner fin a esta situación,
González Jurado ha señalado que
desde la Organización Colegial se
va a comprobar si en todas las uni-
dades asistenciales de los hospitales
se cumple con las recomendacio-
nes, en cuanto al número de enfer-
meras en función del proceso clíni-
co atendido, que marca el propio
SNS para que, en caso de que no
sea así, y pueda verse afectada la ca-
lidad de la atención, se pueda recu-
rrir judicialmente.

Respecto al desempleo indiscri-
minado que está sufriendo la profe-
sión, González Jurado ha advertido
de que estos despidos se están pro-
duciendo “sin ninguna planifica-
ción” y de forma desigual entre
unas comunidades y otras. Así,
mientras que la tasa de paro en Ca-
taluña no llega al 2 por ciento y en
Madrid está en un 3 por ciento, en
otras se triplica o cuadruplica, caso
de Extremadura (14,5%), Asturias
(11,5%) o Andalucía (11%). Una
circunstancia que continuará agra-
vándose en los próximos meses, ya
que se prevé que en junio haya más
de 30.000 enfermeras en paro, lo
que plantea un futuro incierto para
los más jóvenes, que a su juicio
“han tirado la toalla porque ya no
quieren ni recibir formación, aun-
que sea gratuita ¿Para qué?: si un
enfermero que salga ahora de la fa-
cultad va a tardar 10 años en conse-
guir un mes de sustitución”.

Para González Jurado, especial-
mente llamativo resulta el hecho de
que la franja de edad con más paro
es la situada entre los 30 y los 40
años, en lugar de los recién gradua-
dos, de 20 a 30 años, pues “los des-
pidos se están cebando con profe-
sionales que ya llevan varios años
ejerciendo”. Situación que, cuando fi-
nalice el actual curso académico, no
hará sino agravarse. “En junio vere-
mos a más de 30.000 enfermeros

REDACCIÓN. Madrid

a enfermería española se
enfrenta a la peor coyuntu-
ra de su historia y hay que
poner freno inmediato a es-
ta situación”. Así de claro lo

ha dejado el presidente del Consejo
General de Enfermería en una rue-
da de prensa organizada en Madrid
para analizar el momento actual y
presentar las Jornadas “Enfermería:
situación crítica” que, en el momen-
to del cierre de esta edición, se están
celebrando en Aranjuez. González
Jurado ha aseverado que en los últi-
mos dos años se han ido 20.000 en-
fermeras a la calle y la situación
amenaza con agravarse todavía
más: “los recién graduados no tie-
nen ninguna oportunidad de en-
contrar trabajo y los profesionales

en activo se enfrentan a más del do-
ble de pacientes que los recomenda-
dos por el propio Ministerio de Sa-
nidad”. A todo esto hay que sumarle
el bloqueo al desarrollo legislativo
de la prescripción enfermera y a las

especialidades de la profesión.
González Jurado ha denunciado

que los enfermeros españoles están
siendo “atacados y machacados”
por los continuos recortes de las co-

munidades autónomas en materia
sanitaria, y además lo están sufrien-
do en mayor medida que el resto de
los profesionales de la sanidad, co-
mo demuestra que en los dos últi-
mos años se haya despedido a casi
20.000 profesionales de enfermería,
frente a algo más de 2.400 médicos
en el mismo periodo. Asimismo, ha
recordado que en España la propor-
ción de médicos y enfermeros es de
un 45-55 mientras que la media eu-
ropea está en 29-71 (un médico por
cada cuatro enfermeras). “Somos el
país más medicalizado de Europa, y
eso es ridículo”, ha aseverado.

Los recortes se están cebando con
la enfermería hasta tal punto que los
hospitales están incumpliendo las re-
comendaciones y guías de la Agencia
de Calidad del Sistema Nacional de
Salud (SNS). Una circunstancia que

PORTADA
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“La situación 
de la profesión
es lamentable,
injusta,
insoportable 
e inadmisible”

“Los enfermeros
están siendo
atacados 
y machacados
por los recortes”

PRESENTACIÓN DE LAS JORNADAS “ENFERMERÍA: SITUACIÓN CRÍTICA”

En caso de problemas para reproducir el vídeo pinche aquí

EURONURSING: SOLUCIÓN
TEMPORAL AL PARO

Trabajar en el extranjero con las máximas ga-
rantías jurídicas y bajo el amparo institucional
del Gobierno y de la Organización Colegial.
Éste es el objetivo de Euronursing, un progra-
ma de empleo a nivel internacional que lide-
ra el Consejo General de Enfermería y que
Máximo González Jurado, presidente de la
institución, ha señalado como la “solución
coyuntural, durante unos cuantos años, ante
la insostenible situación de desempleo que
vive la profesión en nuestro país”.

Se trata de un proyecto en el que el Consejo
General de Enfermería se está volcando de
manera muy especial, porque las ofertas de
empleo que llegan del exterior cada vez son
más elevadas y procedentes de muchos paí-
ses. A nivel europeo, las ofertas mensuales que
llegan a través de la Red Eures resultan nume-
rosas. Sin embargo, son los casos de algunas
empresas extranjeras de trabajo temporal, que
acuden a España para reclutar profesionales,
los que más preocupan a la alta institución en-
fermera de nuestro país. Las ofertas de empleo
no reúnen las condiciones necesarias de esta-
bilidad para el profesional que exige el Consejo
General de Enfermería y esto desencadena “el
fraude en las contrataciones”. “Queremos que
esta situación se ataje de manera seria a tra-
vés del Gobierno, que los profesionales cuenten
con toda la información desde el primer mo-
mento y que nosotros podamos velar jurídica-
mente por ellos durante todo el proceso de
contratación y trabajo en el extranjero”.

Norte de Europa y Alemania lideran el ran-
king de países que demandan contrataciones
inmediatas de enfermeros, pero el idioma, en
muchos casos, supone un handicap impor-
tante. A pesar de ello, Máximo González Jura-
do ha afirmado que “en Europa hay trabajo
suficiente para resolver el paro en la profe-
sión, pero no debemos convertirnos exclusi-
vamente en fabricantes de profesionales pa-
ra el resto de los países vecinos”. 

“La enfermería se encuentra 
en una situación insostenible”

http://www.youtube.com/watch?v=QeS3HO1dLnY
http://www.infoenfermeria.com
http://www.infoenfermeria.com
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en paro”, ha declarado González Ju-
rado. Una situación que, a su juicio,
es “lamentable, injusta, insoporta-
ble e inadmisible”, que está provo-
cando que la profesión diga: “hasta
aquí hemos llegado”.

La prescripción enfermera, 
tres años de demora 
A este panorama se unen otros pro-
blemas de la profesión, como el he-
cho de que todavía no se haya desa-
rrollado la prescripción enfermera,
cuando ya han pasado más de tres
años desde que se aprobó en el
Congreso de los Diputados. Una
ley donde se le daba al Gobierno el
mandato claro de que la desarrolle
mediante real decreto.

“Las enfermeras están prescri-
biendo diariamente medicamentos
sin ningún respaldo jurídico porque
la ley aún no les autoriza, y eso pue-
des ser intrusismo profesional masi-
vo”, ha denunciado el presidente de
este colectivo, quien reconoce haber
dado un margen de confianza al
Ministerio de Sanidad para que de-
sarrollara la norma. “Pero ya no
aguantamos más”.

Asimismo, ha criticado que el
borrador que se había redactado y
que contaba con el consenso de to-
das las partes ha sido cambiado por
otro texto que dista mucho del pro-
pio espíritu incluido en la ‘ley del
medicamento’.

Especialidades enfermeras
Otro de los temas analizados en la
rueda de prensa han sido las espe-
cialidades de enfermería que fue-
ron aprobadas en 2005. González
Jurado ha señalado que, de las 6 es-
pecialidades de enfermería que ya
tienen sus planes de estudios apro-
bados y sus plazas de EIR asigna-
das, hay 5 que aún no están desa-
rrolladas definitivamente ya que las
enfermeras, tras superar la prueba
nacional de acceso a la especialidad
y dos años de formación residencial
“no tienen ninguna posibilidad de

ejercerla”, al no estar desarrolladas
las categorías profesionales.

Además, el plan de estudios de
Enfermería en Cuidados Médico-
Quirúrgicos sigue sin aprobarse
dos años después de concluidos los
trabajos por la Comisión Nacional
de la Especialidad. Propuesta que
fue aprobada por unanimidad por
los miembros de la comisión y que
cuenta con el aval del Consejo Ge-
neral de Enfermería y de las socie-
dades científicas enfermeras.

Defensa a ultranza 
del Grado de Enfermería
En su intervención, González Jura-
do también ha criticado un informe
de expertos del Ministerio de Edu-
cación, que sugiere que Enfermería
debería volver a ser una Diploma-

tura, algo que considera una “toma-
dura de pelo”. 

De hecho, en este punto ha de-
fendido que serán “guerreros e in-
flexibles” y, de hecho, ha aseverado
que si el Gobierno sigue adelante
con ello “se parará el Sistema Na-
cional de Salud”.

Con todo ello, el presidente del
Consejo General de Enfermería ha
reiterado su voluntad de colaborar
y ofrecer propuestas de reformas
estructurales para el sistema, si bien
ha reconocido que “cuando te par-
ten la cara una y otra vez, ya cansa”.

Jornadas “Enfermería: 
situación crítica”
Estos y muchos otros temas están
siendo objeto de intensos debates
en las jornadas que la Organización
Colegial de Enfermería está cele-
brando en Aranjuez al cierre de esta
edición. Bajo el lema “Enfermería:
situación crítica”, los presidentes de
los colegios provinciales y consejos
autonómicos de enfermería de Espa-
ña, junto a destacados expertos in-
ternacionales en gestión sanitaria, es-
tán analizando la actual situación de
la profesión en nuestro país y las me-
didas a adoptar para paliarla.

PORTADA

“Volver a ser
Diplomatura
sería una
tomadura 
de pelo”
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GEMA ROMERO. Madrid

La ministra de Sanidad, Servicios
Sociales e Igualdad, Ana Mato, y el
presidente del Consejo General de
Enfermería de España, Máximo
González Jurado, se han reunido
para analizar la situación actual de
la sanidad desde la perspectiva de
la profesión sanitaria más numero-
sa del sistema, así como las claves
necesarias para poder garantizar a
los ciudadanos el futuro y la soste-
nibilidad del Sistema Nacional de
Salud.

La reunión ha estado marcada
por el análisis de la coyuntura que
atraviesa el Sistema Nacional de Sa-
lud, que el presidente de los 260.000
enfermeros y enfermeras españoles
ha trasladado a Ana Mato. De esta
manera, entre los temas de gran re-
levancia tratados estaba la necesi-
dad inapelable de impulsar un Pac-
to de Estado por la Sanidad que
tenga por objeto contribuir a la de-
finición de elementos y posibles ba-
ses para la sostenibilidad del Siste-

ma Nacional de Salud. González Ju-
rado también ha aprovechado el en-
cuentro para reclamar a la ministra
los temas que, desde hace años, tie-
ne pendientes la profesión.

“Los profesionales son el principal
activo de nuestro Sistema Nacional
de Salud, y es imprescindible contar
con ellos, con su experiencia al lado
del paciente, para tomar todas las
decisiones en política sanitaria”, ha
asegurado la ministra a Europa
Press tras el encuentro. En esta línea,
la titular de Sanidad ha trasladado
su agradecimiento a los responsa-
bles de la enfermería por su "trabajo
desinteresado" por la mejora de la
sanidad, así como su deseo de abor-
dar una nueva etapa de trabajo con-
junto donde se puedan adoptar de-
cisiones “desde el consenso con los
profesionales”. Así, han acordado
trabajar en un documento conjunto,
cuyo objetivo sería cristalizar un
acuerdo entre ambas instituciones
en próximas fechas, donde se abor-
darían todos los temas enumerados
en la columna aparte.

PORTADANOTICIAS

Enfermería reclama
sus temas pendientes
En una reunión entre el presidente del Consejo General de Enfermería
y la ministra de Sanidad

La ministra de Sanidad, Ana Mato y el presidente del Consejo General de Enfermería, Máximo González

TEMAS PENDIENTES

Prescripción enfermera: 
3 años esperando.

El 30 de diciembre de 2009 se
aprobó en el Congreso, por una-
nimidad, la modificación de la ‘ley
del medicamento’, en materia de
indicación, uso y autorización de
dispensación por los enferme-
ros/as. El Ministerio debía aprobar
un real decreto desarrollándola.

Especialidades de enfermería:
7 años esperando.

En 2005 se aprobó el Real Decre-
to de Especialidades de Enferme-
ría. Más de 7 años después, 6 de
las 7 especialidades siguen sin te-
ner creada su categoría profesio-
nal que vincule el título al puesto
de trabajo. Dos años después de
finalizar los trabajos para la elabo-
ración del programa formativo de
Enfermería en Cuidados Médico-
quirúrgicos sigue sin aprobarse la
especialidad.

Bioseguridad: 3 años esperando.

En mayo de 2010 el Parlamento
Europeo aprobó la Directiva de
Bioseguridad  para la prevención
de las lesiones causadas por ins-
trumentos cortantes y punzantes
en el sector sanitario. En ella se
daba de plazo hasta el 11 de ma-
yo de 2013 para trasponerla a
nuestro ordenamiento jurídico.

Gestión clínica: 
10 años esperando.

Prevista en la Ley de Ordenación
de las Profesiones Sanitarias
(LOPS) de 21 de noviembre de
2003.

Registros de profesionales:
10 años esperando.
Previstos en la LOPS.

Certificación y recertificación:
10 años esperando.
Prevista en la LOPS.
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NOTICIAS

REDACCIÓN. A Coruña

nalizar la actual situa-
ción del Sistema Nacio-
nal de Salud (SNS) bajo
un prisma enfermero y
aportar soluciones para

hacerlo sostenible, a pesar de los re-
cortes provocados por la crisis eco-
nómica. Estos han sido los objeti-
vos de las jornadas celebradas en A
Coruña a finales de febrero. En
ellas se han dado cita más de 600
personas, fundamentalmente enfer-
meras y médicos, y han participado
destacados expertos en gestión de
la asistencia sanitaria, así como en
la relación entre los cuidados y la
sostenibilidad.

Previamente a las jornadas Apor-
tación de la enfermería a la sosteni-
bilidad de un sistema sanitario en
tiempo de crisis, Máximo González
Jurado y Sergio Quintairos, presi-
dentes del Consejo General y del
Consejo Gallego de la profesión,
respectivamente, ofrecieron una
rueda de prensa en la que denun-
ciaron el desempleo del colectivo

enfermero y las consecuencias de
los recortes. 

Conservar el SNS
González Jurado ha defendido el
buen funcionamiento del sistema y
la baja inversión que supone para
las arcas públicas con respecto al
presupuesto sanitario en otros paí-
ses de Europa. “El sistema es efi-
ciente y barato, y, aun así, tiene que
apretarse el cinturón”, ha declarado
en referencia a los recortes que,
añadió, ya están afectando a la cali-
dad del servicio.

El presidente del Consejo Gene-
ral de Enfermería ha aprovechado
también para reclamar a los princi-

pales partidos políticos una “refor-
ma estructural” y calificó de “la-
mentable” que ni siquiera intenten
llegar a un acuerdo. González Jura-
do comentó que, según una en-
cuesta de la Organización Colegial,
el 70% de los pacientes desea que el
proceso de reforma lo lideren los
profesionales, cosa que rechaza el
presidente de la institución. “Es res-
ponsabilidad de todos que salve-
mos el SNS que en estos momentos
está en una situación terriblemente
difícil y este camino pasa impres-
cindiblemente por un Pacto de Es-
tado en que políticos, profesionales
y ciudadanos establezcamos la hoja
de ruta a seguir”, ha señalado. 

Más competencias 
y menos desempleo
Por su parte, Sergio Quintairos ha
pedido que se otorguen más compe-
tencias a los enfermeros porque “es-
tamos suficientemente capacitados y
se ahorraría mucho dinero”, y criticó
que la sanidad esté “medicalizada”
cuando existe un paro enfermero
“brutal”. 
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Un sistema sanitario 
sostenible sí es posible

“Se ahorraría
mucho dinero
si se dieran más
competencias 
a enfermería”

Diario Enfermero analiza 
los premios Esteve

fermo de Párkinson son algunos  de
los temas que trata la última edición
de Diario Enfermero.

Los informativos de Canal Enferme-
ro, así como distintos vídeos de inte-
rés, ya están disponibles en:
www.infoenfermeria.com

GEMA ROMERO. Madrid

anal Enfermero, la nueva
televisión de la profesión,
dedica gran parte de su ter-
cer informativo a la entrega
de los premios Esteve que,

por primera vez, han incluido la cate-
goría de Enfermería. En esta edición,
ya la quinta, han resultado premiados
dos proyectos, uno de gestión de en-
fermería en pacientes crónicos com-
plejos y otro de acción comunitaria de
promoción de la salud. Diario Enfer-
mero analiza con Íñigo Lapetra, direc-
tor de Comunicación del Consejo Ge-
neral de Enfermería, cómo fue la
entrega de premios celebrada en el
Paraninfo de la Universidad de Deus-
to en Bilbao.

Cómo está afectando la actual crisis
económica a las donaciones de san-
gre, con un frenazo en el número de

donantes; los ensayos de la primera
vacuna preventiva y terapéutica con-
tra el Alzhéimer en ratones transgéni-
cos; el ahorro que suponen los tras-
plantes, así como los retos para el
futuro en esta materia; y, las claves
para mejorar la calidad de vida del en-

C

TERCER INFORMATIVO DEL NUEVO CANAL ENFERMERO

BAYER CONTOUR ® XT

La enfermería española y gallega reclaman un Pacto de Estado en Sanidad para salvar el SNS en A Coruña

Sergio Quintairos  y Máximo González Jurado durante la rueda de prensa ofrecida con motivo de las jornadas
En caso de problemas para reproducir el vídeo pinche aquí

El medidor más exacto y fiable
GEMA MORÓN. Madrid

Según los datos de un estudio presen-
tado en París durante la 6ª Conferen-
cia Internacional de Tecnologías Avan-
zadas y Tratamientos para la Diabetes,
el medidor de Bayer Contour® XT ha
demostrado ser el más exacto y fiable
de los medidores de uso personal, que
cumple con los requisitos actuales y
los propuestos más restrictivos de la
norma ISO 151971. 

Los resultados del estudio mostra-
ron que Contour® XT fue el medidor

que mejores datos obtuvo: un 99,2%
de sus resultados cumplieron con los
criterios actuales y el 97,5% con los
más estrictos propuestos.

El medidor Contour® XT y las tiras
Contour® Next ofrecen precisión y
resultados en sólo cinco segundos. La
nueva química de la tira incorpora un
mediador patentado por Bayer que
reduce el “ruido” de fondo durante la
reacción química para identificar la
glucosa sanguínea, sobre todo en ni-
veles bajos, donde es más importan-
te. Las tiras toleran multitud de situa-

ciones distintas de almacenamiento,
manteniendo resultados precisos, y
minimizan las interferencias de seña-
les de sustancias comunes en la san-
gre (como paracetamol y vitamina C)
y hematocrito.

http://www.infoenfermeria.com
http://www.infoenfermeria.com
http://www.infoenfermeria.com
http://www.youtube.com/watch?v=PHrKMWldaJo
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REDACCIÓN. Madrid

a Asociación Nacional de
Informadores de la Salud
(ANIS) reunió, el pasado
mes de febrero en Madrid,
a un nutrido grupo de polí-

ticos, periodistas, expertos y repre-
sentantes del sector sanitario en tor-
no a una mesa de debate titulada
Crisis y reforma del Sistema Nacio-
nal de Salud. 

Alipio Gutiérrez, presidente de
ANIS, moderó este encuentro que
contó con la participación de Máxi-
mo González Jurado, presidente del
Consejo General de Enfermería;
Juan José Rodríguez Sendín, presi-
dente de la Organización Médica
Colegial; Antonio I. Torralba, presi-
dente de ConArtritis, Foro Español
de Pacientes; Manuel Cervera, por-
tavoz de Sanidad del Grupo Parla-
mentario Popular; y José Martínez
Olmos, portavoz de Sanidad del
Grupo Parlamentario Socialista.

Diálogo necesario
Uno de los temas fundamentales
fue la exigencia a los partidos polí-

ticos, por parte de pacientes y pro-
fesionales sanitarios, del diálogo ne-
cesario para conseguir de forma in-
minente un gran Pacto por la
Sanidad. El primero en hacer men-
ción a la urgente necesidad de al-
canzar un consenso en materia sa-
nitaria ha sido Máximo González
Jurado, que ha asegurado que el
acuerdo “sí es posible, pero los par-

tidos políticos tienen que dar la ca-
ra y arrimar el hombro”. Juan José
Rodríguez Sendín ha recordado
que “el pacto es una medida solici-
tada años antes del comienzo de la
crisis, que no ha prosperado por
cuestiones partidistas e ideológicas”.
En este sentido, Antonio I. Torralba
ha enfatizado la importancia de in-

cluir al paciente en la mesa de ne-
gociación.

José Martínez Olmos ha explicado
que existen líneas rojas que el Parti-
do Socialista no está dispuesto a cru-
zar y que impiden alcanzar, de mo-
mento, un acuerdo. Como réplica,
Manuel Cervera ha aclarado que sus
posiciones no son tan distantes: “La
universalidad no solo se mantiene,
sino que se amplía, también para los
inmigrantes; pero es necesario ter-
minar con el agujero causado por el
turismo sanitario”.

Coordinación 
y descentralización
Todos los participantes han alabado
las bondades del Sistema Nacional
de Salud (SNS), en general, y de su
descentralización en particular. No
obstante, González Jurado cree que
“el SNS se ha pervertido: hay 17 sis-
temas, no uno descentralizado”. Ha
instado a las autoridades a hacer un
esfuerzo por lograr una más eficien-
te coordinación de las comunidades
autónomas, idea compartida por el
presidente de la Organización Médi-
ca Colegial.

Periodistas, políticos y sanitarios
abogan por el consenso

NOTICIAS

CRISIS Y REFORMA DEL SISTEMA NACIONAL DE SALUD, EL DEBATE DE ANIS

“El SNS se 
ha pervertido: 
hay 17 sistemas,
no uno
descentralizado”

Mesa del debate-coloquio de ANIS el pasado mes de febrero

L

http://www.infoenfermeria.com
http://www.tena.es
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FIDEL RODRÍGUEZ. Ávila

n treinta años de ejercicio, he
visto desaparecer al practi-
cante, al ayudante técnico
sanitario, a las especialidades
que este tenía (convertir en

diplomatura la Fisioterapia y la Podo-
logía) y al diplomado en Enfermería.
También he visto nacer el Grado en-
fermero, los másteres, la posibilidad
de doctorarse, la enfermería de aten-
ción primaria y la especialización de
Familiar y Comunitaria. Todo ello ha si-
do contracorriente y con un gran des-
gaste de los profesionales a los que se
les ha sometido a convalidaciones,
procesos extraordinarios, reformas, in-
formes, transitorias o instrucciones
para su aplicación.

Como siempre, enfermería ha teni-
do que reivindicar, más que ninguna
otra profesión, su espacio, y, como
siempre, seguimos reclamándolo. No
es que no esté definido, es que no
hay voluntad política de reconocerlo
de verdad; por ejemplo, cuando deci-
mos que nuestros futuros especialis-
tas no tendrán plazas donde ejercer la
especialidad. Ahora más que nunca

hay leyes, pero las leyes sin los regla-
mentos no son nada, y por eso el re-
conocimiento de nuestro espacio se
queda en los papeles. Como siempre,
es frustrante.

Este sistema sanitario del que nos
hemos dotado los españoles (frase que
utilizan nuestros políticos a menudo) es
uno de los mejores del mundo, pero
está viciado por el imperialismo médi-
co que se ha instalado en su dirección,
tanto profesional como política, de su
gestión. Como siempre que se cambian
las cosas, se hace desde la perspectiva
del médico y de sus aspiraciones o de

Como siempre

E
sus influencias. Como ejemplo, el futu-
ro decreto de “troncalidad de las espe-
cialidades”. Como siempre que hay
cambios, lo nuestro es lo menos impor-
tante, secundario y marginal. Sin em-
bargo, no deja de ser injusto y, por lo
tanto, nuestro sistema sanitario es pro-
clive a crearnos entornos de trabajo po-
co saludables que, como siempre, les
importan poco a nuestros gestores y
responsables políticos. Esto no deja de
ser frustrante, como siempre.

FIDEL RODRÍGUEZ 
es presidente de la Sociedad Española 
de Enfermería Familiar y Comunitaria

http://www.eics.enfermundi.com
mailto:eics@enfermundi.com
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SERVICIOS

ANTONIO MINGARRO. Madrid

o por evidente, la senten-
cia del Tribunal Constitu-
cional sobre la colegiación
obligatoria en Andalucía
ha sido menos decisiva.

La situación durante los poco más
de diez años en que ha funcionado
la colegiación voluntaria en esa co-
munidad era una anomalía de dere-
cho enorme bajo la que, como ya se
está viendo, algunos profesionales
han encontrado amparo para su in-
suficiente titulación. Los colegios
profesionales sanitarios andaluces
carecían, con la colegiación volun-
taria, de su principal arma de com-
bate para garantizar la deontología y
las buenas prácticas. Ahora, la sen-
tencia repone a la ley porque los co-
legios son entidades de derecho pú-
blico con rotunda base legal. 

Regulación desde dentro
La colegiación obligatoria no es un
capricho que los colegios quieran
instaurar para perpetuarses sino que
es la garantía más sólida de que la
profesión puede ser regulada y de-

fendida. Los colegios no solo cola-
boran con las administraciones a la
hora de regular y reformar las nor-
mas de su correcto funcionamiento,
al igual que los sindicatos negocian
las condiciones laborales. Los cole-
gios, además, realizan un control in-
terno absolutamente necesario. Es lo

que ocurre en la inmensa mayoría
de países del mundo. Solo Cuba y al-
gún otro decidieron tener una regu-
lación como la que ha habido du-
rante diez años en Andalucía y otras
dos comunidades autónomas. No te-
nía sentido. Y afortunadamente, el
Alto Tribunal así lo ha entendido
también.

Menos de un mes después de co-
nocerse la sentencia, se han dado ya

El impacto 
de la sentencia del
Constitucional

“La prescripción
enfermera no
implica un euro
más de gasto
farmacéutico”

N

dos hechos que dan buena muestra
de su impacto. El primero: un juz-
gado ha dado la razón al Consejo
Andaluz de Enfermería en su nega-
tiva a “descolegiar” a una profesio-
nal que lo pidió basándose en la re-
gulación autonómica. El segundo: el
Colegio de Enfermería de Málaga
sospechó de la documentación in-
suficiente de una profesional del
Hospital Costa del Sol que acudió a
colegiarse tras la sentencia y, al cote-
jarla con el Ministerio de Educa-
ción, detectó que esa enfermera no
podía ejercer como tal. 

Garantía de buenas prácticas
El anteproyecto de Ley de Servicios
Profesionales habla a las claras de la
obligatoriedad de colegiación para
las profesiones sanitarias, al calificar-
las como “de extrema importancia”.
No parecía que los sesudos “hom-
bres de negro” de la economía espa-
ñola fueran a aplicar la directiva eu-
ropea en ese sentido, pero el buen
hacer de las corporaciones profesio-
nales de médicos y enfermeros ha
conseguido hacerles ver que esta
cuestión es crucial. Y que en la sani-
dad, la mejor regulación es la que
nace desde abajo, no la que se impo-
ne desde arriba, con el empleador ju-
gando a ser al tiempo “juez y parte”.

Los y las profesionales de enfer-
mería salvan muchos más derechos
con la colegiación obligatoria que el
mero hecho de pagar una cuota por
ello. La colegiación obligatoria les
brinda la garantía de que su trabajo
pueda ser puesto en duda por los
suyos antes que por una adminis-
tración. El Gobierno ha sabido en-
tenderlo, pero antes que nadie el
más importante de los tribunales,
cuya decisión ha corregido esta
“malformación” que tanto costaba
entender. La sociedad y los pacien-
tes serán los grandes beneficiados
de ello.

ANTONIO MINGARRO 
es redactor jefe de Sanifax

http://www.infoenfermeria.com
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SOCIOLABORAL

Despido improcedente

Envíanos tus preguntas
sobre los derechos que te
asisten, junto con tus datos
personales (teléfono incluido) y
número de colegiado a:

ENFERMERÍA FACULTATIVA
C/ Fuente del Rey, 2
28023 Madrid

Correo electrónico:
prensa@enfermundi.com

ENVÍA TUS DUDAS

MARÍA JOSÉ FERNÁNDEZ. Madrid

n este artículo analizamos
el caso de una enfermera
inscrita en la Bolsa de Em-
pleo que ha ejercido en el
Servicio Madrileño de Sa-

lud (dependiente de la Consejería
de Sanidad y otros organismos de
la Comunidad de Madrid) como
personal laboral desde el 1 de julio
de 2006, dentro de la categoría pro-
fesional de enfermera, con un de-
terminado salario y en diversos pe-
riodos y destinos. 

Trabajando en el último centro,
le mandaron una carta en la que le
comunicaban la extinción de su úl-
timo contrato laboral, con funda-
mento en la no superación del pe-
riodo de prueba de dos meses que
tenía pactado.

Periodo de prueba nulo
La enfermera recurrió dicho despi-
do sosteniendo que el pacto de
prueba había de reputarse nulo, en
tanto que la demandante ya había
prestado servicios como enfermera
con anterioridad, realizando idénti-
cas o similares funciones y que el
Servicio Madrileño de Salud no ha-
bía acreditado cuáles eran las dife-
rentes labores a desarrollar en el úl-
timo centro de trabajo. Motivo por
el que debería declararse la nulidad
del despido o, subsidiariamente, su
improcedencia, el derecho a la read-
misión de la actora, el abono de los
salarios dejados de percibir, etc. 

De conformidad con lo previsto
en el artículo 14 del Estatuto de los
Trabajadores (ET), debe considerar-
se nulo el periodo de prueba pacta-
do con quien hubiere desempeñado
idénticas funciones para el mismo
empleador bajo cualquier modali-
dad de contratación. La formula-
ción genérica de dicho precepto

permite comprender tanto aquellos
supuestos en los que no se hubiera
acordado periodo de prueba en las
anteriores vinculaciones, como cuan-
do, de existir, se superara adecua -
damente. En definitiva, cuando el
trabajador ya ha estado vinculado
anteriormente con la empresa bajo
cualquier modalidad de contratación
para realizar trabajos similares. 

Desempeño 
de las mismas funciones
La Sala del Tribunal Superior de Jus-
ticia de Madrid ha declarado en di-
versas sentencias que, a tenor de lo
dispuesto en el artículo 14.1 del ET,
será nulo el pacto que establezca un
periodo de prueba cuando el trabaja-

dor ya haya desempeñado con ante-
rioridad las mismas funciones en la
empresa bajo cualquier modalidad
de contratación. Si bien es cierto que
el precepto se refiere a las mismas
funciones y no a la misma categoría,
si además coinciden en las dos con-
trataciones la categoría, el grupo y el
nivel salarial, existen fuertes indicios
de que las funciones sean las mismas
o similares, sin que pueda caerse en
una interpretación maximalista que
exija una absoluta identidad. 

Además, en este caso, no podía
detectarse a simple vista una diver-
sidad de funciones que justificara la
existencia de un mayor periodo de
prueba en el último contrato al que
había precedido otro, en el que se
habían realizado igualmente las
funciones de enfermera en otro
hospital; y aunque se pudiera com-
partir la posibilidad de su estableci-
miento, cuando no se hubiera ago-
tado un periodo de prueba anterior.
Sin embargo, deberá operar en to-
do caso el límite temporal estableci-
do al efecto en el convenio de co-
bertura, es decir, la suma de ambos
lapsos de tiempo.

MARÍA JOSÉ FERNÁNDEZ 
es abogada de la Asesoría Jurídica del

Consejo General de Enfermería

E

“No pudo
detectarse una
diversidad de
funciones que
justificase un
mayor periodo
de prueba”

http://www.ong.enfermundi.com
mailto:ong@enfermundi.com
http://www.infoenfermeria.com
mailto:prensa@enfermundi.com
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jeres en edad reproductiva y 84.052
niños/as de 0 a 11 años.

Acciones con el 
personal sanitario
Otras actividades han ido dirigidas a
mejorar la atención primaria. Se han
mejorado los equipamientos sanitarios
del centro de salud del distrito sanita-
rio de Goudomp con material para el
laboratorio y test de detección de en-
fermedades endémicas, y el del centro
de salud de Sédhiou con material de
quirófano para intervenciones quirúr-
gicas. Con este refuerzo, las cesáreas
a mujeres embarazadas con riesgo
pueden realizarse ya en buenas con-
diciones sanitarias, mejorando su sa-
lud y reduciendo las altas tasas de
mortalidad materna.

Además, se ha dotado al distrito de
Sédhiou de una ambulancia que se
destinará a la evacuación de las mu-
jeres y recién nacidos que lo necesi-

ten desde zonas rurales al centro de
salud .

EPM considera que la mejora de las
capacidades técnicas de los profesio-
nales sanitarios es fundamental en la
lucha contra la mortalidad materno-in-
fantil y que, reforzando sus habilidades,
se mejora la calidad de atención al pa-
ciente y, por tanto, su salud. Por esto,
se ha hecho una apuesta muy impor-
tante en cuanto a la formación del per-
sonal sanitario, matronas y enferme-
ros/as de la región en materia de salud
sexual y reproductiva, capacitando en
este ámbito a 23 enfermeros/as, 25
matronas y 28 auxiliares de clínica.

Promoción y educación 
para la salud
La enfermería en Senegal, aunque ha
avanzado en muchos aspectos, sigue
luchando por mejorar las condiciones
de seguridad en el trabajo de sus profe-
sionales. En el marco del proyecto de-
sarrollado se ha reforzado la prepara-
ción del enfermero/a en la defensa de
su entorno de trabajo. Como elemento
complementario se construyó un inci-
nerador de desechos sanitarios en el
centro de salud de Sédhiou que supone
un paso importante en la preservación
del medio ambiente y de los efectos no-

Tel.: 91 334 55 33
www.ong.enfermundi.com
E-mail: ong@enfermundi.com

Síguenos en Facebook 
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BEATRIZ MIOÑO. Madrid

l sector sanitario en Senegal
se caracteriza por una insufi-
ciencia notable de infraes-
tructuras y de la capacidad
de prestación de servicios.

Como parte del problema, llama la
atención la escasez de personal dedi-
cado a salud, su mala distribución y lo
poco motivado que está este colectivo
para realizar su actividad en todo el
territorio nacional. A ello, hay que aña-
dir otros elementos relacionados con
la logística, por ejemplo, la carencia
de medios de evacuación de los/as
enfermos/as, especialmente en las zo-
nas más pobres y aisladas.

Estas deficiencias se evidencian,
sobre todo, en regiones como la de
Sédhiou, en el sur del país. Aunque su
reciente creación, en el año 2008, po-
dría justificar lo limitado de su capaci-
dad actual en cuanto a infraestructuras
sanitarias, la realidad es que el Estado
de Senegal no destina los fondos sufi-
cientes a esa zona. Se trata de una de
las áreas con los peores resultados sa-
nitarios, debido principalmente a sus
escasos medios de personal sanitario,
baja capacitación del mismo y falta de
equipamientos técnicos y materiales. 

Madres y niños, los más débiles
El objetivo de contribuir a disminuir la
alta tasa de morbi-mortalidad mater-
no-infantil y la de enfermedades endé-
micas que azotan Sédhiou impulsó,
hace algo más de dos años, la puesta
en marcha del proyecto que Enferme-

ras Para el Mundo (EPM) ha desarrolla-
do en esa región y que ha finalizado
recientemente, denominado Formación
del personal de enfermería y matronas
y fortalecimiento de la atención sanita-
ria, en salud materno-infantil y en pre-
vención de enfermedades endémicas
en la región de Sédhiou, Senegal fi-
nanciado por el Gobierno de Canarias.

Se debe subrayar que la iniciativa
de este proyecto, enmarcado en los
planes de desarrollo del Ministerio de

Salud de Senegal y de la región de
Sédhiou, partió de esta última y de la
necesidad de paliar sus carencias téc-
nicas y de capacitación de su personal
sanitario. La relación estable de cola-
boración y trabajo entre la región sani-
taria de Sédhiou y EPM en proyectos
de cooperación al desarrollo desde el
año 2008 no hizo más que fortalecer
esta iniciativa.

El proyecto se ha dirigido principal-
mente a las personas más vulnerables,
desde el punto de vista sanitario y del
ejercicio de sus derechos: la población
infantil y las mujeres. La mejora de la
formación de estas últimas en materia
de salud sexual y reproductiva ha sido
prioritaria en el proyecto, y se ha lle-
vado a cabo mediante actividades de
sensibilización, incidiendo en cambios
de comportamiento para reforzar su
poder de decisión. Se calcula que el
proyecto ha beneficiado a 99.138 mu-

ENFERMERAS PARA EL MUNDO, LA ONG DE NUESTRA ORGANIZACIÓN COLEGIAL

REDESCUBRIR EL MUNDO Y TRABAJAR PARA TRANSFORMARLO

Atención primaria y formación
del personal sanitario en Senegal
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COOPERACIÓN

Enfermeras Para el Mundo finaliza un proyecto en la región de Sédhiou para disminuir la morbi-mortalidad
materno-infantil y fortalecer los conocimientos de la enfermería

“Los grandes
beneficiarios del
proyecto de EPM
son las mujeres 
y los niños”

“Se ha facilitado
el diagnóstico 
de enfermedades
endémicas 
de la zona”

civos que puede ocasionar una inco-
rrecta gestión de dichos desechos.

Otras actividades desarrolladas han
sido las jornadas de promoción y de
educación para la salud junto a los
responsables de salud de los centros
de Sédhiou y Goudomp y los enferme-
ros/as de los puestos sanitarios donde
se han llevado a cabo.

A partir de ahora, la sostenibilidad
de las acciones está garantizada debi-
do, por un lado, a la implicación con-
junta de la región médica de Sédhiou
y el Ministerio en cuanto al manteni-
miento y buen uso del material sanita-
rio adquirido, y, por otro, a que enfer-
meras y matronas han incorporado los
nuevos conocimientos adquiridos a su
trabajo cotidiano, mejorando así la ca-
lidad de la atención que prestan a la
población.

BEATRIZ MIOÑO
es enfermera y técnica de proyectos de EPM
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Jornadas de sensibilización en la comunidad de Sédhiou para prevención de VIH

Jornada de formación de personal sanitario en prevención de enfermedades endémicas

Donación de medidor ematológico para
laboratorio del Centro de Salud de Goudomp

http://www.infoenfermeria.com
http://www.infoenfermeria.com
http://www.ong.enfermundi.com
mailto:ong@enfermundi.com
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Vínculos de NOC y NIC a
Nanda I y diagnósticos
médicos
Autores: Varios
Editado por:
Elsevier Masson, Travessera
de Gràcia, 17-21, 
08021 Barcelona
Tel.: 93 241 88 00 
Fax: 93 241 90 20 
E-mail:
editorialrevistas@elsevier.com
http://www.elsevier.es 

El manual explora los vín-
culos entre los tres lengua-
jes estandarizados recono-
cidos por la profesión:
NANDA, NOC y NIC.

Se organiza en tres sec-
ciones: introducción a las
interrelaciones, interrela-
ciones entre los tres len-
guajes, y etiquetas y defini-
ciones de NOC y NIC. 

La obra resulta el com-
plemento perfecto de NIC
y NOC y que, utilizado
junto a estas dos obras y los
diagnósticos de la NAN-
DA, ofrece la información
que los profesionales nece-
sitan para documentar los
cuidados enfermeros. 

Cuenta con un nuevo
capítulo en la toma de de-
cisiones clínicas, otro so-
bre NANDA, NIC y NOC
en sistemas de informa-
ción, listados de interven-
ción y 20 nuevas interrela-
ciones con diagnósticos.  

Nanda Internacional,
diagnósticos enfermeros.
Definiciones y
clasificación 2012-2014
Autores: Varios
Editado por: Elsevier
Masson, Travessera de
Gràcia, 17-21, 
08021 Barcelona
Tel.: 93 241 88 00 
Fax: 93 241 90 20 
E-mail:
editorialrevistas@elsevier.com
http://www.elsevier.es 

Constituye la guía defini-
tiva de los diagnósticos
enfermeros revisados y
aprobados por NANDA-I.
Cada diagnóstico enfer-
mero consta de una eti-
queta o nombre, una defi-
nición, las características
definitorias, los factores de
riesgo y/o los relacionados.

La clasificación está or-
denada por conceptos se-
gún los dominios de la Ta-
xonomía II.

Además contiene capí-
tulos revisados sobre la ta-
xonomía de NANDA-I y
la ubicación de los diag-
nósticos en las taxonomías
de NANDA y NNN.

La obra está dirigida a
estudiantes, profesores, en-
fermeras asistenciales, ges-
toras e informáticas, inclu-
ye bibliografía esencial y
nivel de evidencia para ca-
da diagnóstico.

Adolescentes. Guía de
educación para la salud
Autor: Ruiz, R.M.
Editado por: Ediciones
Aljibe, C/ Canteros 3-5,
29300 Archidona (Málaga)
Tel.: 952 71 43 95
Fax: 952 71 43 42
E-mail:
dgomez@edicionesaljibe.com
http://
www.edicionesaljibe.com/ 

Esta guía es un programa
continuado, estructurado,
planificado y evaluado,
con todos los ingredientes
que debe tener la necesa-
ria asignatura de Educa-
ción para la Salud en los
centros de secundaria.

Se trata de una  herra-
mienta de conocimiento y
trabajo compuesta por
apartados que van desde
la educación nutricional,
a la prevención del consu-
mo de drogas,  primeros
auxilios, intolerancia ali-
mentaria, asma, diabetes,
hipertensión arterial e hi-
perglicemias.

La obra va a ser de gran
utilidad para a todos los
profesionales sanitarios
en el ámbito escolar, y en
particular, para los enfer-
meros y enfermeras, ya
que son los profesionales
mejor preparados para
gestionar la salud de los
alumnos de un colegio.

Aprendiendo a vivir con
trastorno bipolar: guía
práctica
Autores: Morales, G. y
Goikolea, J.M.
Editado por: Bristol-Myers
Squiibb Company
Quintanavides, 15 
28050 Madrid
Tel.: 91 456 53 00 
http://www.bms.es

La guía está estructurada
en 13 capítulos que abor-
dan diferentes aspectos del
trastorno bipolar, desde el
diagnóstico de la enferme-
dad hasta la ayuda a las
personas que la padecen.
Además, incluye un diario
en el que las personas afec-
tadas por trastorno bipolar
pueden anotar informa-
ción sobre la evolución de
su estado de ánimo y sobre
los síntomas que padecen.

Uno de los aspectos en
los que más quiere incidir
esta guía es en la necesi-
dad de que el paciente de-
sarrolle una vida lo más
normal posible. Para ello,
ofrece un asesoramiento
de carácter fundamental-
mente práctico, basado
en las vivencias de otras
personas con trastorno
bipolar, de forma que re-
sulte verdaderamente útil
en el día a día de las per-
sonas afectadas y sus cui-
dadores.

GEMA MORÓN. Madrid

La Sala Recoletos de la Fundación
Mapfre vuelve a acoger una de las
muestras pictóricas más esperadas
de este año. Hasta el 5 de mayo, una
selección de 78 pinturas impresio-
nistas del conocido Museo D’Orsay
de París hará las delicias de los
amantes del arte moderno. Se trata
de una continuación de la impor-
tante muestra que en 2010 la Fun-
dación Mapfre dedicó al nacimien-
to del movimiento artístico. En ella
se presentaba lo ocurrido cuando
las aportaciones plásticas del impre-
sionismo se asimilan y se desarro-
llan a través de diferentes lenguajes
pictóricos, llamados postimpresio-
nistas, que abren el camino hacia las
vanguardias del siglo XX. 

Recorrido por la exposición
Bajo el título Impresionistas y postim-
presionistas. El nacimiento del arte
moderno. Obras maestras del Musée
d’Orsay, la muestra recorre el movi-
miento impresionista y postimpre-
sionista a lo largo de siete espacios: la
crisis del impresionismo, el neoim-
presionismo, Cézzane y su influen-
cia, Toulouse-Lautrec y Montmartre,
Van Gogh, Gaugin y Pont Avent, y
los Nabis. La exposición se inicia con
las primeras series de Monet (desde
Almiares final del verano y Efecto de
viento —secuencia de los álamos—,
a Las catedrales de Rouen, Londres, el
Parlamento, o Estanque de nenúfares,
armonía verde), y termina con los
trabajos decorativos de Vuillard, Jar-
dines Públicos.

Entre ambos hitos se presenta la
obra de Renoir, el desarrollo del
neoimpresionismo, con obras de
Seurat, Signac o Pisarro; el construc-
tivismo de Cézanne; el retrato de los

bajos fondos, de Toulouse-Lautrec;
la huida de Gauguin y sus amigos a
Bretaña; la creación del grupo de los
Nabis, con Serusier, Maurice Denis,
Bonnard o Vallotton, y la locura de
Van Gogh en Arlés.

Sobre el movimiento
El contexto histórico-temporal re-
sulta fundamental para captar la
esencia de las obras reunidas en esta
muestra. Es en 1886 cuando se cele-
bra la octava y última exposición del
grupo impresionista. A lo largo de
las ocho míticas exposiciones que
había presentado el grupo, la con-
cepción tradicional de la pintura ha-
bía saltado por los aires. Los críticos
y el público empezaban a asimilar
las novedades estilísticas, y los im-
presionistas comenzaban a tener
cierto renombre.

Al mismo tiempo, se multiplica-
ban las exposiciones. Surgía el Salón
de los Independientes en París o el
Salón de Los XX en Bruselas, por lo

LO MEJOR DEL MUSEO D’ORSAY, EN MADRID HASTA EL 5 DE MAYO

Impresionados

www.fundacionmapfre.org 

MÁS INFORMACIÓN

que la actitud combativa que les ha-
bía unido frente a los estamentos
académicos dejaba de tener sentido.
Las desavenencias estratégicas, esti-
lísticas y políticas entre los impresio-
nistas se multiplicaban y, de hecho,
en esta última exposición del grupo
ninguno de sus actores principales,
salvo Degas, Pisarro y Morisot, estu-
vo presente y participaron, sin em-
bargo, artistas como Gauguin, Seu-
rat, Signac o Redon.

Entre 1886 y 1900 tuvo lugar el de-
sarrollo de una modernidad más
profunda y radical. El impresionis-
mo evolucionó hacia diferentes acti-
tudes pictóricas, definidas como
postimpresionistas, que amplifica-
ban el talante provocador del movi-
miento originario definiendo los fu-
turos lenguajes de las vanguardias.

Paul Cézanne. Pommes et oranges, hacia 1899. Óleo sobre lienzo, 74 x 93 cm. Musée d’Orsay, París

http://www.infoenfermeria.com
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PREMIO DE INVESTIGACIÓN SOBRE
BIOÉTICA (2012-2013)
Convoca: 
Fundación Víctor Grífols i Lucas
Plazo de entrega: 
31 de mayo de 2013
Dotación: 6.000 euros
Más información: 
Fundació Víctor Grífols i Lucas, 
C/ Jesús i Maria, 6 E, 08022 Barcelona 
Tel.: 93 571 04 10
E-mail: fundacio.grifols@grifols.com
http://www.fundaciongrifols.org 

VIII PREMIO NACIONAL DE
ENFERMERÍA RAQUEL RECUERO DÍAZ
Convoca:
Asociación Española de Enfermería 
Gestión del Conocimiento Enfermero
(GECOE) y Colegio de Enfermería 
de Toledo
Plazo de entrega: 
1 de junio de 2013
Dotación: 6.000 euros
Más información: 

Secretaría científico-técnica: 
Fabula Congress (Eugenia Vidal Villacampa),
C/ Las Naves 13,3º-2, 
28005 Madrid 
Tel./Fax: 91 473 50 42
E-mail: eugeniavidal@fabulacongress.com
http://
www.fabulacongress.es/certamenraquel/

PREMIOS DE INVESTIGACIÓN 
EN ENFERMERÍA COMUNITARIA
ANTONIO GALINDO
Convoca: Asociación de Enfermería
Comunitaria (AEC)

Plazo de entrega: 
31 de julio de 2013
Dotación: 
Dos premios de 1.500 euros cada uno
Más información: 
Asociación de Enfermería Comunitaria, 
C/ Universidad, 4, 4º-5, 
46003 Valencia
E-mail: lopd@enfermeriacomunitaria.org 
http://enfermeriacomunitaria.org

X PREMIOS METAS 
DE ENFERMERÍA 2013
Convoca: Editorial Difusión Avances de
Enfermería (DAE)
Plazo de entrega: 
10 de septiembre de 2013
Dotación: 6.000 euros
Más información: Difusión Avances 
de Enfermería (DAE S.L.), 
C/ Manuel Uribe 13-15, bajo derecha,
28033 Madrid
Tel.: 91 561 14 38
Fax: 91 411 39 66
http://www.enfermeria21.com

V JORNADAS AECPAL
Lugar: Barcelona, 
del 11 al 12 de abril de 2013
Organiza: 
Asociación Española de Enfermería 
en Cuidados Paliativos (AECPAL)
Más Información: 
Barcelo Congresos, 
Ciudad de la Justicia de Barcelona, 
Avda. Carrilet, 3, Edif. D, Pl. 10, 
08902 L'Hospitalet 
de Llobregat (Barcelona)
Tel.: 93 706 35 78 
E-mail:
aecpal2013@barcelocongresos.com
http://www.aecpal2013.com/

XXV CONGRESO NACIONAL DE LA
SOCIEDAD ESPAÑOLA DE ENFERMERÍA
DE URGENCIAS Y EMERGENCIAS
Lugar: Barcelona, 
del 11 al 12 de abril de 2013
Organiza: Sociedad Española 
de Enfermería de Urgencias 
y Emergencias (SEEUE)
Más información: 
C/ Trinidad y Tobago, 22, 
41210 Guillena (Sevilla)
Tel.: 617 536 280
E-mail: enfermeriadeurgencias@enferme-
riadeurgencias.com
http://www.enfermeriadeurgencias.com

XII CONGRESO DE LA ASOCIACIÓN
ESPAÑOLA DE ENFERMERÍA EN
TRAUMATOLOGÍA Y ORTOPEDIA
(AEETO) 
Lugar: Toledo, 
del 24 al 26 de abril de 2013
Organiza: 
Asociación Española de Enfermería 
en Traumatología y Ortopedia (AEETO)
Más información: 
Fabula Congress, 
C/ Las Naves, 13, 3º-2, 
28005 Madrid
Tel./Fax: 91 473 50 42
E-mail: aeeto2013@fabulacongress.es
http://www.fabulacongress.es/aeeto

XX CONGRESO NACIONAL DE LA
SOCIEDAD ESPAÑOLA DE ENFERMERÍA
GERIÁTRICA Y GERONTOLÓGICA
Lugar: Valladolid, 
del 25 al 26 de abril de 2013
Organiza: Sociedad Española 
de Enfermería Geriátrica 
y Gerontológica (SEEGG)
Más información: 
Atlanta Congress, 
C/ Calvet, 55, 
08021 Barcelona
Tel.: 93 367 24 20 
Fax. 93 414 68 17

http://
congresoseegg2013.atlantacongress.org/

9º CONGRESO ACIP (ASOCIACIÓN
CATALANA DE ENFERMERÍA
PEDIÁTRICA)
Lugar: Castelldefels, 
del 2 al 4 de mayo de 2013 
Organiza: Asociación Catalana de
Enfermería Pediátrica (ACIP)
Más información: 
ACIP, C / Bernat de Bell-Lloc, 1, 
43203 Reus (Tarragona)
Tel.: 661 175 212
E-mail: secretaria@acipediatria.org
http://www.acipediatria.org

X JORNADAS NACIONALES 
DE LA SOCIEDAD ESPAÑOLA DE
CUIDADOS PALIATIVOS
Lugar: Toledo, 
del 14 al 15 de noviembre de 2013
Organiza: 
Sociedad Española de Cuidados 
Paliativos (SECPAL)
Más Información: Barcelo Congresos, 
Ciudad de la Justicia de Barcelona, 
Avda. Carrilet, 3, Edif. D, Pl. 10, 
08902 L'Hospitalet 
de Llobregat (Barcelona)
Tel.: 93 706 35 78 
E-mail: secpal2013@barcelocongresos.com
http://www.secpal2013toledo.com

C O N G R E S O S  /  J O R N A D A S

CONVOCATORIAS
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ASUNTOS PENDIENTES:
• Enfermero/a especialista

• Con una carrera profesional
única e igual para todos

• Con un salario equivalente
al 80% del médico (hoy 45%)

• Sin sobrecarga asistencial
y con sustituciones al 100%

• Con protección
de riesgos laborales:

• Pinchazos accidentales
• Agresiones físicas
• Enfermedades mentales

• Licenciado y doctor en enfermería

¿HASTA CUÁNDO ESPERAR?
El Gobierno retrasa innecesariamente las especialidadesEl Gobierno retrasa innecesariamente las especialidades

¿HASTA CUÁNDO ESPERAR?

LA REVISTA DE LOS PROFESIONALES COLEGIADOS DE ENFERMERÍA. AÑO VIII. NUEVA ÉPOCA. N° 76. AGOSTO 2004

F  A  C  U  L  T  A  T  I  V  AF  A  C  U  L  T  A  T  I  V  A
LA REVISTA DE LOS PROFESIONALES COLEGIADOS DE ENFERMERÍA. AÑO VIII. NUEVA ÉPOCA. N° 76. AGOSTO 2004
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LESLEY BELL

REDACCIÓN. Madrid
Un nuevo cargo ejecutivo se ha incorporado recientemente al Consejo In-
ternacional de Enfermeras (CIE). Se trata de Lesley Bell, anterior directo-
ra general de la Asociación de Enfermeras de Ontario (ONA, en sus siglas
en inglés), que pasa a ocupar el cargo de consultora de asuntos socioeco-
nómicos. Elizabeth Adams, su predecesora hasta hace escasos meses, re-
gresa a su país de origen, Irlanda, para incorporarse como directora de
Desarrollo Profesional de la Organización de Enfermeras y Matronas del
citado país.

De su reciente etapa en la ONA, Lesley Bell ha obtenido gran reconoci-
miento por impulsar el liderazgo y el cambio, tanto de visión como de mi-
sión, dentro de su asociación, concebida como un sindicato que representa
a 59.000 enfermeras especialistas y profesionales de salud y a más de
13.000 estudiantes de Enfermería. 

Entre los puestos desempeñados dentro de la ONA, se encuentran los de
directora adjunta (1991-1993) y co-directora (1993) de Relaciones guber-
namentales. Durante ese periodo ofreció asesoramiento y apoyo estratégi-
cos al comité legislativo y buscó oportunidades de influir en favor de la le-
gislación provincial para hacer avanzar la afiliación a su asociación.
También estuvo encargada de la investigación y la formación relacionadas
con la ley sobre las profesiones sanitarias reguladas. En 1990 asumió el car-
go de presidenta de la asociación. 

Fuera de la ONA, la trayectoria de Lesley Bell se remonta al periodo de
1977 a 1989 en el que trabajó como enfermera del personal de Salvation
Army Grace General de Ottawa. En 2006, recibió el premio Bread and Ro-
ses de la Federación Canadiense de Sindicatos de Enfermeras, en recono-
cimiento por su contribución al sindicalismo en el plano provincial y na-
cional. Como experta, ha intervenido en varios congresos del CIE tratando
temas como el racismo, las agresiones al personal sanitario o la labor de la
enfermería y, recientemente, apoyó una iniciativa encaminada a impulsar
el desarrollo del liderazgo de la enfermería en el África Meridional.

LESLEY BELL
Consultora de Bienestar Social 

y Económico del Consejo 
Internacional de Enfermeras (CIE)
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