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EDITORIAL

UN TRABAJO CONJUNTO POR LA CONTINUIDAD DE NUESTRO
SISTEMA SANITARIO

En un momento tan critico como el que vive nuestro Sistema Nacional de
Salud (SNS) muchas son las voces, tanto esperanzadoras como agoreras, que
se levantan para opinar. En ese ttum revolitum encontramos ecos de todo
tipo: los que, con el dedo, indican, sin mas, el camino por el que ir; los que
tienen claro cudles son los pasos a seguir, pero no aciertan a plantearlos de
manera convincente y argumentada; aquellos que, mas que en acciones
concretas, confian en personas que lideren el cambio; o los que opinan que
ya es tarde para poner remedio y son partidarios de ir “parcheando” la
situacién segun se vaya planteando. En este contexto, el de la confusion,
conviene no perderse en teorias y elucubraciones y centrarse en la bisqueda
inmediata de soluciones. El movimiento se demuestra andando y eso solo
tiene una lectura: buscar y ofrecer alternativas concretas.

La iniciativa de médicos y enfermeros ha cumplido a rajatabla esa premisa,
la de la concrecidn, junto con otra también importante: la de la pluralidad.
Y es que seleccionar una bateria de medidas basicas para asegurar la
sostenibilidad futura del sistema sanitario resulta muy complejo, si no se
cuenta con la vision conjunta de todos los agentes implicados. Muestras
representativas de médicos, enfermeros, expertos y ciudadanos han dejado
constancia de qué medidas son las mas prioritarias para paliar la actual
situacion, cudles generarian un ahorro considerable y qué propuestas
podrian resultar prescindibles. Un crisol de visiones del que ha surgido un
macroestudio que médicos y enfermeros han trasladado conjuntamente a
la poblacion en general y a las Administraciones en particular. Un guifio a
la proactividad de ambas profesiones y a la necesidad de un cambio en
forma de 85 medidas. Un paso firme y concreto hacia el camino de la
sostenibilidad del sistema.

Una vez mis, de todo esto emerge la urgencia de poner en marcha un pacto
de Estado por la sanidad que aborde las reformas estructurales necesarias para
reducir ineficiencias y generar un ahorro que repercuta significativamente en
la sostenibilidad del SNS. Ojala, en esta ocasion, nuestra peticién conjunta no
pase desapercibida y pongamos realmente remedio a una situacion, la de
nuestro sistema sanitario, que, lejos de mejorar, se deteriora por momentos.
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5 PROPUESTAS DE MEDICOS Y ENFERMEROS

Un sistema

anitario

sostenible
si es posible

GEMA MORON. Madrid

spafia goza de uno de los
sistemas sanitarios mds
envidiados del mundo. Su
funcionamiento, profesiona-
les que lo integran y concep-
to, sustentado en los pilares de cali-
dad, accesibilidad y sostenibilidad,
son valorados, reconocidos y toma-
dos como modelo en muchos paises
que ven en el nuestro un ejemplo a
in embargo, nuestro Sistema

nanza, asi como la fuga de profesio-
nales sanitarios, derivada de la
actual situaci&n de crisis, estdn mer-
mando considerablemente el que es
buque insriigl_ifa de nuestro estado de
bienestar. Su sostenibilidad corre
Bé' gTO y es necesario poner en
- marcha mecanismos que frenen el
deterioro al que esta abocado. Por
eso enfermeros y médicos, las dos
profesiones sanitarias mds impor-
tantes de nuestro pafs, se han senta-
do para analizar conjuntamente la
situacién y proponer una bateria de
medidas que demuestre su compro-

miso con el SNS y garantice su con-
tinuidad.

Planteamiento y metodologia

El resultado ha sido un macroestu-
dio fruto del trabajo desarrollado
durante 7 meses de deliberaciones,
propuestas y andlisis de las mismas,
por publicos.

“Igualdad de
derechos y

acceso sanitario
en todo el pais,
la medida mas
valorada”

Un grupo de 80 expertos en sani-
dad, entre los que hay expoliticos,
gestores y especialistas, ha sido el
encargado de valorar, tras una serie
de reuniones, un listado de posibles
medidas a adoptar teniendo en
cuenta, en todo momento, la posi-
bilidad de incorporar otras nuevas.
El resultado final de estas delibera-
ciones ha sido un total de 85 medi-
das que, posteriormente, han anali-

waows
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Medidas de calidad,

42 eficienciay
racionalizacion de la

gestion sanitaria
! Medidas estructurales
de ordenacion y
-/ gobernanza del
sistema %
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medicamentos

IE.:;

LAS MEDIDAS, CLASIFICADAS POR BLOQUES

Medidas de financiacion
econémica complementaria

Medidas de concienciacion
y educacion del paciente:
derechos y deberes

Medidas en materia de
infraestructuras
sanitarias

zado tanto los propios expertos,
como 4.508 médicos, 2.724 enfer-
meros y 2.000 ciudadanos.

Compromiso y consenso

Los presidentes de los Consejos
Generales de Médicos y Enfermeros,
Juan José Rodriguez Sendin y Maxi-
mo Gonzalez Jurado, respectiva-
mente, asi como el director de la
investigacion, Jose Maria San Segun-
do Encinar, presentaron reciente-
mente el documento titulado La
alternativa de los médicos y enferme-
ros para garantizar la sostenibilidad
del Sistema Nacional de Salud. De las
propuestas plasmadas en él destaca-
ron que son “el reflejo y la demostra-
cién de nuestro compromiso con el
sistema y de nuestra apuesta por su
continuidad”

Rodriguez Sendin y Gonzalez
Jurado sefialaron que, en un momen-
to como el actual, “la mejor opcion es
racionalizar y buscar vias de consen-
s0, desde el profesionalismo y la
independencia, que permitan refor-
mar el sistema para superar los pro-
blemas, ineficiencias e inequidades
que se han ido generando” Y este ha
sido el resultado: 85 medidas mé-
dicas y enfermeras, delas que esta
publicacion hace un completo resu-

men con las mas destacadas, las més
y menos valoradas por publicos obje-
tivo, las que mas ahorro generan y las
prioritarias. Lo mejor de las 85 medi-
das aqui y ahora.

Medidas mas y menos valoradas
Una vez definidas y agrupadas las
85 medidas en seis bloques o ambi-
tos, los médicos, enfermeros y ciu-
dadanos participantes en el estudio
las sometieron a una valoracién
personal. Lideran la clasificacién de
las més estimadas las 10 siguientes:
1.Igualdad de derechos y garantia
de accesibilidad del paciente en
todo el territorio nacional.

2.Tarjeta sanitaria unica e inteli-
gente para el SNS.

3. Ajustar las dosis de medicamen-
tos al tratamiento prescrito.

4. Campanas de difusion nacional
de las medidas de concienciacién
y educacién del paciente.

5.Implantacién de un sistema de
compras centralizado para medi-
camentos, productos sanitarios y
tecnologia sanitaria, con criterios
homogéneos aprobados por el
Consejo Interterritorial.

6.Receta electrénica unica para el
Sistema Nacional de Salud.

7. Armonizacion de competencias
de administraciones sanitarias. »

En caso de problemas para reproducir el video pinche aqui
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8.Igualdad de derechos del profesio-
nal en el territorio nacional y dere-
cho ala movilidad dentro del SNS.
9. Aligeramiento y racionalizacién
de estructuras gerenciales y nue-
vo sistema retributivo de los
equipos directivos.
10.Fondo de cohesién y compensa-
cién como garante de la finan-
ciacién de la atencién sanitaria
interterritorial.

Por el contrario, las menos valora-

das son:

1. Movilidad nacional para la racio-
nalizacién de plantillas.

Para consultar on line ENFERMERIA FACULTATIVA date de alta en www.infoenfermeria.com

s
S
Miembros de Consejo General de Enfermeria y de la Organizacion Médica Colegial en la presentacion del estudio

2.Pago de una parte del precio de
los medicamentos por parte de
los jubilados.

“En las
conclusiones
finales impera la
necesidad de un
pacto de Estado
por la sanidad”

10 PROPUESTAS PARA AHORRAR COSTES

1. Implantar un sistema de compras centralizado para medicamentos, produc-
tos sanitarios y tecnologia sanitaria, con criterios homogéneos aprobados por

el Consejo Interterritorial.

N

. Armonizar competencias entre administraciones sanitarias.

3. Suprimir las agencias regionales y crear una Agencia Estatal Unica de Cali-
dad, Alta Inspeccion y Acreditacion del Sistema.

. Eliminar por ley las peonadas.

O ©W oo N O
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. Cobrar las prestaciones sanitarias a extranjeros y a terceros.

. Aplicar una politica agresiva en materia de medicamentos genéricos.

. Ajustar las dosis de medicamentos al tratamiento prescrito.

. Garantizar la continuidad asistencial.

. Establecer la receta electronica tnica para el SNS.

. Desarrollar y potenciar los centros asistenciales de media y larga estancia.

Mas informacion en la pagina 12.

3. Consideracion de retribucién en
especie derivada de la asistencia
a congresos y eventos farmacéu-
ticos.

4. Colaboracion publico-privada en
la gestién sanitaria.

5. Compatibilidad del sistema publi-
co con el sistema privado.
6. Centralizacion y externalizacion
de los servicios no asistenciales.
7.Definiciéon de un régimen de
personal sanitario ptblico trans-
ferible a servicios publicos de
gestion privada.

8.Gratuidad de un menu basico
durante la estancia hospitalaria.

9. Centralizacion y externalizacion
de los servicios sanitarios de
radiodiagndstico, laboratorios,
esterilizacién.

10. Congelacion de nuevas infraes-

tructuras sanitarias hasta 2020.

Preferencias y coincidencias

Expertos, médicos, enfermeros y
ciudadanos han indicado, en este
estudio, qué medidas serian las mas
indicadas para hacer sostenible el
SNS. Todos coinciden en una: igual-
dad de derechos y garantia de acce-
sibilidad del paciente en todo el
territorio nacional. La unanimidad

infe

enf

es casi plena a la hora de priorizar

otra de las medidas: una tarjeta sani-

taria Uinica e inteligente para el SNS.

Solo los expertos se desmarcan del

resto de publicos en esta opcion.

La existencia de una receta elec-
trénica comun también es compar-
tida por médicos y enfermeros, y
estos tltimos también coinciden
con los expertos en la necesidad de
armonizar competencias de las
administraciones sanitarias y supri-
mir duplicidades y solapamientos.
Otra de las medidas en la que coin-
ciden enfermeros y ciudadanos es
el establecimiento de un formato
monodosis para todos los trata-
mientos prescritos.

Los expertos consultados ailaden
a las preferencias anteriores estas:

o Implantaciéon de un sistema de
compras centralizado para medi-
camentos, productos y tecnologia
sanitaria, con criterios homogé-
neos aprobados por el Consejo
Interterritorial.

o Compromiso en la limitacion de
gastos a los presupuestos asigna-
dos a las administraciones regio-
nales y centros asistenciales.

« Cobro de las prestaciones sanita-
rias a extranjeros y a terceros.

Los enfermeros valoran, por su
parte, la posibilidad de seleccionar
alos jefes de servicio por méritos
de manera competitiva. Mientras,
los médicos incluyen la igualdad de
derechos del profesional en el terri-
torio nacional y el derecho a la
movilidad dentro del SNS. Y los
ciudadanos consideran imprescin-
dibles para que el sistema sea soste-
nible estas dos medidas:
 Reducir cargos politicos y aseso-

res de las consejerfas de Sanidad.
o Realizar campanas de concien-

ciacién publica para el buen uso
de SNS.

Medidas prioritarias
Hacer sostenible el SNS supone
poner en marcha, de manera inme-

www.infoenfermeria.com

diata, una bateria de medidas que

también generan ahorro. Segin los

expertos encargados del estudio, las
diez prioritarias serfan:

1.Igualdad de derechos y garantia
de accesibilidad del paciente en
todo el territorio nacional.

2.Implantacion de un sistema de
compras centralizado para medi-
camentos, productos y tecnologia
sanitaria.

3. Dotar al Consejo Interterritorial
del Sistema Nacional de Salud de
eficacia juridica y ejecutividad en
sus decisiones.

4. Campanas de difusion nacional
de las medidas de concienciacion
y educacion del paciente.

5.Tarjeta sanitaria unica e inteli-
gente para el SNS.

6. Cobro de las prestaciones sanita-
rias a extranjeros y a terceros.

7.Receta electronica tnica.

PORTADA

8. Compromiso en la limitacién de
gastos a los presupuestos asigna-
dos.

9. Armonizacion de competencias
de las administraciones sanita-
rias.

10.Desarrollar y potenciar los cen-

tros asistenciales de media y lar-
ga estancia.

Pacto por la sanidad

El documento final concluye con
una serie de recomendaciones con-
sensuadas por los consejos generales
de Médicos y Enfermeros. En ellas
impera la necesidad de alcanzar un
pacto de Estado por la sanidad que
aborde urgentemente las reformas
estructurales mas indicadas para
reducir las ineficiencias detectadas y
generar un ahorro que contribuya a
la sostenibilidad interna del Sistema
Nacional de Salud. ]

EL MACROESTUDIO EN 5 CONCLUSIONES

e Las dos medidas que mas consenso y aceptacion suscitan son:
— laigualdad de derechos y garantia de accesibilidad del paciente en todo el

territorio nacional;

— la tarjeta sanitaria Unica e inteligente para el SNS.

e | as medidas que suponen una mejora de la gobernanza son aceptadas por
todos los grupos y evidencian la necesidad de abordar reformas politicas.

e | as medidas peor valoradas son:
— la colaboracién publico-privada;

— la centralizacion y externalizacion de los servicios sanitarios de radiodiag-

nostico, laboratorio y esterilizacion;

— la centralizacion y externalizacion de todos los servicios no asistenciales;

— el copago por parte de jubilados;

— la congelacion de nuevas infraestructuras sanitarias.

e |as medidas mas urgentes:

— laigualdad de derechos y garantia de accesibilidad del paciente en todo el

territorio nacional;

— la implantacion de un sistema de compras centralizado para medicamentos,

productos y tecnologia sanitaria;

— la dotacion al SNS de una herramienta de gobernanza con eficacia juridica

ejecutiva en sus decisiones.

e Profesionales y expertos abogan por:

— el aligeramiento y racionalizacion de estructuras gerenciales;

— un nuevo sistema retributivo para los equipos directivos;

— la seleccion de los jefes de servicio por méritos de manera competitiva;
— la creacion del estatuto juridico del directivo y cargo publico sanitario.
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Hotel Kross PALMERA PLAZA5* AD 25,00 €
Hotel Kross BELLASARTES 4* AD 22,50 €

Precio por persona y noche en habitacion doble ¢ Precio valido hasta el 31/08/13,

excepto del 6/5 al 11/5 ¢ Estancia minima 2 noches.
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KROSS HOTELS VERANO 2013

Anticipate y consigue hasta el 20% de descuento y niio gratis.

Valido para reservas hasta el 31 de Mayo para tus vacaciones en nuestros hoteles de
COSTA DEL SOL, CHIPIONA, MATALASCANAS, SANTA POLA y MALLORCA

SUPER OFERTA COMPRA ANTICIPADA: 20% dto y 1% nifio hasta 12 afos gratis toda la temporada para reservas hasta
el 31/05.

NO REEMBOLSABLE: 15% dto para reservas con mas de 15 dias de antelacién. No aplicable del 2 al 24 de Agosto.
No admite cambios ni cancelaciones, una vez confirmada tendra 100% de gastos.

5% DESCUENTO para estancias de 5 0 6 noches y 10% DESCUENTO para estancias de 7 o mas noches.
No aplicable en los hoteles de Mallorca.

OFERTAS NO ACUMULABLES ENTRE Si. Consulta precios y condiciones en nuestra web.

C /rcun‘os 20 73 — i
GRAND CELEBRATION (+55 ANOS) PC, Crucero 3% A\HON 8 dias/7 noches 11 Jun, 10 Sep 805 €
TURQUIA PC, Hotel 4*, AVION 8 dias/7 noches 4 Jun, 8 Oct 1.170 €
CIUDADES IMPERIALES PC, Hotel 4*, AVION 8 dias/7 noches 22 Jun, 2 Jul, 22 Sep 990 €
CROACIA PC, Hotel 4*, AVION 8 dias/7 noches 22 Jun, 7 Sep 1.070 €
ALEMANIA PC, Hotel 4*, AVION 8 dias/7 noches 10 Jul, 10 Ago, 14 Oct 990 €
ARGENTINA PC, Hotel 3*,AVION 16 dias/13 noches 5 Noviembre 3.300 €
CHINA PC, Hotel 4*sup, AVION 14 dias/12 noches 10 Noviembre 2495 €

*Precios en base a ocupacion doble. Consultar suplementos para Individual.

Mas informacion y reservas: 91 443 02 50

www.buenasvacaciones.com
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actualidad.
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a tu disposicion las 24 horas.

» Potente motor de busqueda avanzada
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Descubre una nueva forma de
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La nueva ENFERMERIA FACULTATIVA, enrique-
cida con interactividad, hipenrinculns y
contenido multimedia, pasara de 10 a 23
nimeros al ano.

Disfruta de tus publicaciones
cuando y donde quieras
* Accede inmediatamente a cada nueva

publicacién. Sin esperar a que llegue a
casa.

* Una vez descargada, podras leerla sin
estar conectado a Internet, por ejemplo
durante un vuelo.

s International
. Nursmg Review

“Un nuevo canal de TV dedicado exclusivamen-
te a enfermeria, con informacion, debates,

formacin y entretenimiento.

infe. . -
cnfermeria canal enfermero

Accede a la version en espaiiol
de la revista cientifica
International Nursing Review

* Desde Infoenfermeria podras leer esta
revista cientifica editada por el Consejo
Internacional de Enfermeras (CIE).

* Una publicacién con autores de todo el
mundo y lectores en mas de 125 paises.

* Conoce antes que nadie las innovacio-
nes enfermeras.

« Ultimas novedades en la practica
enfermera, avances en la seguridad del
paciente, entorno asistencial, la regula-
cion profesional, etc.

Amplia todo lo que quieras el texto y las
totngraﬁas con el movimiento de tus dedos
sobre la tableta y el teléfono, o haz clic con el
raton de tu ordenador.

Descubre Canal Enfermero, una
nueva TV diseiada para ti

* Infoenfermeria te da acceso a Canal
Enfermero, una nueva TV con progra-
mas disefiados por y para la profesion.

* Informativo semanal Diario Enfermero
con las noticias mas recientes.

* En primera linea te ensenara las expe-
riencias de companeros de todo el pais.

* Debates de maxima actualidad y
entrevistas a personalidades.

* Participaras activamente a través del
e-mail y las redes sociales.

* Retransmisiones en directo de los
eventos mas destacados del ambito de
la enfermeria y la sanidad.

» Podras acceder también a una amplia
oferta de formacion de la Escuela
Internacional de Ciencias de la Salud de
la Organizacion Colegial.

JATENCION!

PARA SEGUIR RECIBIENDO ENFERMERIA FACULTATIVA
TENDRAS QUE DARTE DE ALTA EN
www.infoenfermeria.com o en www.enfermundi.com

LD

NOTICIAS

El programa En primera linea te enseifiara las
mq:eriem:las de enfermeros y enfermeras de
todo el pais que destacan por sus logros en el
trabajo o la investigacion.

Y, ademas, toda la informacion
enfermera y sanitaria en tiempo
real

* Infoenfermeria incluye un canal de
noticias en tiempo real.

» Conoceras toda la informacion de
maximo interés segun esta sucediendo.

mf@
nfermeria

Organizacion Colegial de Enfermeria
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Foto de familia de los representantes de la enfermeria espariola y del Ministerio de Sanidad

Aliados en favor de la
sostenibilidad del SNS

Ministerio de Sanidad y Consejo General de Enfermeria se comprometen a trabajar por el futuro de la sanidad y

sus profesionales

REDACCION. Madrid

na Mato, titular de la car-

tera de Sanidad, Servicios

Sociales e Igualdad, reci-

bio, el pasado 15 de abril,

en la sede del ministerio
a los representantes nacional y regio-
nales de la enfermeria espafiola para
firmar un acuerdo marco de colabo-
racion.

Maximo Gonzalez Jurado, presi-
dente del Consejo General de Enfer-
merfa, que estuvo acompaifiado por
los presidentes de los colegios pro-
vinciales y autonémicos, rubricé un
documento en el que el Ministerio y
la profesiéon enfermera se compro-
meten a trabajar conjuntamente en
tres cuestiones imprescindibles para

16 ENFERMERIA FACULTATIVA

garantizar el futuro y la sostenibili-
dad del Sistema Nacional de Salud

(SNS). El presidente de los enfer-
meros espafoles agradeci6 a la
ministra Ana Mato “la mano tendi-
da” de su departamento para traba-
jar con la enfermeria en pos de los

Mas informacion en la pagina 12.

aspectos que centran el acuerdo fir-
mado y que se pueden resumir en
tres areas de actuacion.

Pacto por la sanidad
Debe determinar las lineas rojas
infranqueables y elementos funda-

“owe

enf

o |

mentales que garanticen la sosteni-
bilidad del SNS. Para ello se inclu-
yen medidas de ordenacién y
gobernanza del sistema; de calidad,
eficiencia y racionalizacidn de la
gestion sanitaria; de concienciacion
y educacion del paciente; en mate-
ria de infraestructuras, y de tipo
economico y presupuestario.

Desarrollo profesional

Otra de las areas de actuacion es la
referente a la ordenacion y el desa-
rrollo profesional. Los objetivos que
se establezcan girardn en torno a
dos temas fundamentales para la
profesion: el desarrollo definitivo
de la prescripcion enfermera y de
las especialidades. A ellos se unen
otros asuntos pendientes como el
registro publico de profesionales, la
troncalidad del sistema de forma-
cion sanitaria especializada y el
desarrollo de la formacién conti-
nuada, entre otros.

Gestion clinica

Este punto tiene como objetivo el
estudio y definicion de las estrategias
necesarias para la implantacién de la
gestion clinica en los servicios de
salud. Esta area de trabajo analizara
cuestiones relativas a los medios y
sistemas de acceso a los puestos ges-

www.infoenfermeria.com

tores, la profesionalizacién y auto-
nomia de la gestidn, los sistemas de
evaluaciéon del desempeno, los
estandares de calidad exigibles en

NOTICIAS

A

relacion con la prestacion de cuida-
dos enfermeros, la seguridad del
paciente y la coordinacién sociosani-
taria. |
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AVANCE EXPERTOS UNIVERSITARIOS 2013-2014

Formacion Universitaria + Formacion Continuada Acreditada*

Formacion Universitaria

Titulos Propios de la Universidad a Distancia de Madrid
(UDIMA). Expertos Universitarios

Presencial + on-line

® Urgencias y emergencias
® Enfermeria en los cuidados crificos

o Enfermeria en el drea quirdrgica, anestesia y

reanimacion

® Enfermeria en los cidados paliativos. Hospitalizacion

domiciliaria

On-line

e (artera de servicios: oferta de servicios enfermeros en

atencion primaria
® Gestion y liderazgo de los servicios de enfermeria

® Terapias alternativas. Cuidados naturales y

Formacion Continuada Acreditada*

8 cursos de Formacion Continuada Acreditada*, por la Comision de Formacién Continuada de las Profesiones Sanitarias

complementarios

20

créditos
ECTS

(500 horas)
- ____________J

Los derechos de matricula incluyen los gastos de expedicion del Titulo de Experto Universitario, asi como los ocho diplomas

de Formacion Continuada Acreditada.

.E'_{ S

ESCUELA INTERNACIONAL DE CIENCIAS

DE LA SALUD

(*) En proceso

Informate en:

Fuente del Rey, 2 (Esguina Ctra. de Castilla) 28023 - Madrid
ax: 91 334 55 05

eics@enfermundi.com
www.eics.enfermundi.com
902 50 00 00

*
[
ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA
ConNsEJO GENERAL

R CRPOR)

mf@f www.infoenfermeria.com
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89 propuestas para
salvar la sanidad

ANTONIO MINGARRO. Madrid

unca antes se ha conocido

una experiencia de este

calado en ningun pafs.

Profesionales de enferme-

ria, medicina, expertos y
pacientes, hasta un numero que
supera los 9.000, han puesto sobre
la mesa una propuesta integral para
salvar el sistema sanitario. Para glo-
sar y aclarar, se resume en 85 pro-
puestas incuestionables. La unién
de grupos de trabajo es el verdade-
ro secreto de estas propuestas, por-
que llegan desde los propios profe-
sionales que dan la cara ante los
pacientes, pero no puede interpre-
tarse como endogamia.

De esta forma, se hacen propues-
tas valientes, pero también algunas
que refrendan su planteamiento.
Muchas supondrian, como minimo,
un 30% de ahorro medio en la parti-
da a la que afectan; otras, una gober-
nanza en condiciones y darle a los
profesionales la capacidad de decidir
aportando eficiencia. Hay ideas en

todos los ambitos, desde el campo
del medicamento a la gestion, la
manera de hacer las cosas y la legis-
lacién. Su calado es de tal profundi-
dad que con el modelaje actual del
Sistema Nacional de Salud, resulta-
ria dificil implementarlas.

Comprometidos con el paciente

En la prensa se ha hablado mucho
de las propuestas en el dmbito far-
macéutico del documento. Y la sen-
sacion es que se ha querido ser per-
nicioso e injusto en lo que realmente
se dice. Quienes han forjado el texto
saben bien que, en Espaiia, la cosa
no esta entre farmacos genéricos y
marcas, porque lo que marca la
frontera es el precio de referencia. El
laboratorio entra en financiacion; el
que no lo hace, sale de ella. Y en ese
umbral hay marcas y genéricos que
suponen un amplio ramillete de
prescripciones. A lo que se refiere la
propuesta es a una verdadera llama-
da a la eficiencia en el campo del
medicamento sin desastres organi-
zativos. El compromiso de médicos

y enfermeros con un sistema soste-
nible es también total en este campo.
Pero, sobre todo, el compromiso es
con el paciente. Por eso la propuesta
pide eficiencia con respecto al mis-
mo.

Aprovechar para cambiar

La proposicion es tan sincera que los
presidentes de Enfermeria y Médicos
han tenido la nobleza de destacar
algunas medidas que no gustaran
mucho a los profesionales que repre-
sentan. Pero lo que en el rdanking
final ha primado es un grito unani-
me hacia la unidad clara en torno al
paciente. Caso de la receta electréni-
ca o caso de la coordinacion entre
niveles asistenciales. O como en el
desarrollo de centros asistenciales de
media y larga estancia que ayuden a
diferenciar entre el agudo y el croni-
co. Por ello, la oportunidad es enor-
me. Hasta ahora, unos y otros pro-
ponian. Pero esta vez todos lo han
hecho juntos. En el don de la oportu-
nidad de un momento mas dificil
que nunca reside la virtud de cam-
biar las cosas. Llevamos 30 afios con
este asunto, pero nunca se habia lle-
gado a un momento asi. Aprovéche-
se para cambiar.

ANTONIO MINGARRO
es redactor jefe de Sanifax

ENFERMERIA FACULTATIVA 19


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

| uso de los sistemas que
p ofrece Ia Red para disefiar
I una revista en Internet y que
- esté disponible para millones
de personas, esta cambiando
la escena editorial actual.

En el terreno del entretenimiento y
de la divulgacion hay iniciativas como
Issuu, una herramienta en linea que
permite realizar publicaciones digitales
tras el registro gratuito o el alta en la
plataforma utilizando la cuenta de
Facebook. Encontramos diferentes apli-
caciones de este servicio a nivel edu-
cativo, y en el entorno empresarial
muchas grandes compafias han apos-
tado por ella para generar sus materia-
les.

Issuu ha creado también, sin coste
econdmico, la utilidad denominada
Smart Look para administradores web.
Hace posible que los usuarios visuali-
cen instantaneamente los documentos
dispuestos en una pagina de Internet,
dotandolos de una apariencia de publi-
cacion en linea como se consigue con
Issuu, logrando que su visualizacion
resulte mas atractiva y evitando la des-
carga de los ficheros. Para ello hay que
introducir en Issuu la direccion electro-
nica que contiene los documentos y se
genera un codigo HTML que luego hay
que incluir en dicha pagina web.

En el campo de la investigacion
Cabe destacar la importancia en el
ambito cientifico, ya que estamos asis-

Para consultar on line ENFERMERIA FACULTATIVA date de alta en www.infoenfermeria.com
Mas informacion en la pagina 12.

ne&dlgltales

ISsuu

We love
publlcatlons

amazing pu h\ ations. See for
elf a 1Jnnloday|

Share and disco s of

Issuu permite realizar publicaciones digitales tras registrarse gratuitamente

tiendo al desarrollo de gran cantidad
de revistas en abierto, por un lado por
la creacion de nuevas publicaciones
sobre tematica diversa, y por otro, por
la transformacion de algunas de las ya
existentes, abandonando la edicion en
papel y sumandose al movimiento de
acceso abierto con revistas de calidad.

El crecimiento de las publicaciones
en abierto esta potenciando la simpli-
ficacion del proceso a través de herra-
mientas gratuitas como Open Journal
Systems (0JS) de la iniciativa Public
Knowledge Project (PKP). En este
caso, permite establecer y gestionar
completamente en linea una revista
de acceso abierto. Cada vez es mayor
el nimero de propuestas que utilizan
0JS a nivel mundial y se esta inten-
tando fortalecer este tipo de publica-
ciones en América Latina. Se encuen-
tran disponibles guias oficiales, amplia

PAGINA WEB DIRECCION ELECTRONICA
Issuu http://issuu.com/
Issuu Smart Look http://issuu.com/smartlook
0JS.es http://www.ojs.es
Open Journal Systems http://pkp.sfu.ca/?q=0js
Public Knowledge Project http://pkp.sfu.ca

RevistaeSalud.com
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http://revistaesalud.com/index.php/revistaesalud

documentacion, tutoriales en linea,
foros de debate con expertos y un lis-
tado de preguntas frecuentes para
facilitar el manejo del programa.

El caso espaiiol

En el ambito espafiol, se encuentra el
proyecto 0JS.es - Revistas Cientificas
en Castellano, que permite la edicion
de publicaciones cientificas en formato
electronico. Para ello, proporciona alo-
jamiento gratuito en un servidor ubica-
do en el Centro Cientifico Informatico
de Andalucia y ofrece soporte técnico
en castellano de la herramienta OJS. El
proyecto es posible gracias a la Funda-
cion para la eSalud (FeSalud), con el
apoyo del Ministerio de Industria, Turis-
moy Comercio y de la Consejeria de
Innovacion, Cienciay Empresa de la
Junta de Andalucia. Un ejemplo de
publicacion electronica realizada por
FeSalud a través de OJS es la Revista-
eSalud.com, que tiene como objetivo la
aplicacion de las tecnologias de la
informacion y comunicacion en la
salud.

DAVID CARABANTES

es profesor de la Escuela Universitaria
de Enfermeria de la Universidad
Complutense de Madrid

o @ we e

Participa en el | Concurso “Pasion de asistir”
en residencias de la 3® edad
Mandanos un relato o ilustracion que refleje tus vivencias

TENA

k——/e

nvia tus propuestas del 15 de marzo al 15 de junio: www.TENA.es/profesionales/residencias/pasiondeasistir
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AVANCE EXPERTOS UNIVERSITARIOS 2013-2014

Formacién Universitaria + Formacién Continuada Acreditada*

Si eres antiguo alumno de experto universitario de
la Escuela de Ciencias de la Salud, este ano tienes

una bonificacion de

60 .....

aplicable al importe de la matricula de cualquiera de
los cursos de Experto Universitario de la modalidad
PRESENCIAL + ON-LINE del curso 2013-2014

La matricula incluye los gastos de expedicion del titulo, valorados en

70 euros.

ADEMAS,

PODRAS ACOGERTE A LA MODALIDAD DE PAGO FRACCIONADO

ESCUELA INTERNACIONAL DE CIENCIAS
DE LA SALUD

(*} En proceso

SERVICIOS
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ABSUELTAS UNA ENFERMERA Y VARIAS AUXILIARES DE UNA FALTA POR PRESCRIPCION DE LA MISMA

Extincion de responsabilidad

CARMEN RONCERO. Madrid

n la vista oral, la acusacién
particular solicité la conde-
na de las acusadas como
responsables de una falta
de lesiones imprudentes
(articulo 621.3 del Codigo Penal),
con pena, para cada una de ellas, de
20 dias de multa con cuota diaria
de 5 euros. También reclamé una
indemnizacion de 24.000 euros por
los dias de incapacidad y secuelas
derivadas de las lesiones causadas,
junto con los intereses y el pago de
las costas procesales. Las defensas
de las acusadas requirieron, por su
parte, su libre absolucion al no con-
siderarlas autoras ni responsables
civiles de delito o falta alguna.

Segun los hechos probados, la
demandante denunci6 en un juzga-
do de instruccién la existencia de
unas llagas en la zona dorso-lum-
bar y sacra como consecuencia de
la deficiente inmovilizacién a la que
estuvo sometido su padre durante
algo mds de un mes en la UCI de
un hospital.

En ese momento, solicito las dili-
gencias pertinentes para identificar
a los profesionales sanitarios del
servicio de Medicina Intensiva bajo
cuya supervision y control estuvo el
paciente durante su ingreso en el
hospital.

De delito de lesiones

afalta

Incoado el procedimiento y solici-
tada al hospital la identidad de los
sanitarios que atendieron al pacien-
te, el juzgado pidio, meses después,
a dicho centro hospitalario la iden-
tidad del jefe de Servicio de Enfer-
meria en UCI, asi como del perso-
nal encargado de los cuidados de
aseo, cura de heridas, movilizacién,
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etc. del paciente. Como resultado,
una enfermera y varias auxiliares
resultaron imputadas por un pre-
sunto delito de lesiones por impru-
dencia grave, recogido en el articu-
lo 152.1 del CP.

Tras la celebracion del juicio, esta
calificacion fue degradada por la
unica acusacion a la de una falta del

articulo 621.3 del CP.

AN PA
4

“En este caso,
el plazo de
prescripcion
para la falta
seria de seis
meses desde
su comision”

La sentencia dictada manifestd
que “los hechos probados no son
legalmente constitutivos de una
falta de lesiones imprudentes de las
contempladas en el articulo 621.3
del CP de la que tengan que res-

ponder, como autoras, las acusa-
das”. La calificacion definitiva de

los hechos como falta obligé a con-
siderar extinguida la responsabili-
dad criminal que pudiera corres-
ponder, conforme a la doctrina
jurisprudencial establecida en el
Acuerdo del Pleno de la Sala 2.2 del
Tribunal Supremo, de 26 de octubre
de 2010, sobre el criterio que debe
adoptarse para el computo de la
prescripcion de un delito que con-
tiene, en su descripcion normativa,
un tipo basico y otro subtipo agra-
vado. “Cuando los hechos enjuicia-
dos se degraden de delito a falta, el
plazo de prescripcion serd el corres-
pondiente a la calificacién definitiva
de los mismos como delito o falta”

Absolucion por prescripcion

de la falta

En el presente caso, el plazo de
prescripcion aplicable, al calificar-
se los hechos como falta, seria de
seis meses contados desde la comi-
sion de la presunta infraccion (27
de octubre de 2004), y el momento
interruptivo del plazo de prescrip-
cién (articulo 132.2 del CP) aquel
en que el procedimiento se dirige
contra el culpable (20 de diciem-
bre de 2007). No fue hasta el 22 de
octubre de 2008 cuando la deman-
dante, en su escrito de acusacion,
dirigié el procedimiento contra la
enfermera y las auxiliares. Enten-
diendo el juzgador la extincion de
la responsabilidad criminal de las
acusadas por el transcurso del pla-
zo de prescripcidn establecido
para las faltas, lo que impedia la
posibilidad de valorar la posibili-
dad de negligencia, fall4 la absolu-
cion de las profesionales sanitarias
acusadas.

CARMEN RONCERO
es abogada de la Asesoria Juridica del
Consejo General de Enfermeria

@ @ » e Q"] En proceso
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REDESCUBRIR EL MUNDO Y TRABAJAR PARA TRANSFORMARLO

Derechos humanos, enfoque
de género e interculturalidad

Enfermeras Para el Mundo celebré una jornada sobre las claves de la cooperacion para el desarrollo en salud

Acto de clausura de la jornada

REDACCION. Madrid

| pasado 6 de marzo Enfer-
meras Para el Mundo (EPM)
celebrd la jornada ‘Las claves
de la cooperacion para el
desarrollo en salud: derechos
humanos, enfoque de género e intercul-
turalidad’, financiada por la Secretaria
de Estado de Cooperacion, y en la que
se inscribieron mas de un centenar de
personas, en su mayoria enfermeras.

Con la colaboracion del Consejo
General de Enfermeria de Espaiia y la
Escuela Internacional de Ciencias de
la Salud, EPM organiz6 el evento en el
que se abordaron los principales enfo-
ques de la cooperacion internacional
para el desarrollo: el enfoque basado
en los derechos humanos, el de géne-
roy el de interculturalidad.

Dentro de la cooperacion para el
desarrollo en salud es necesario traba-
jar desde estas perspectivas para con-
seguir un desarrollo real y sostenible. A
partir de ellas se comprende que todos
tenemos los mismos derechos, sin dis-
tincion ni desigualdad por género, con-
dicion social, religion o procedencia.
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Por qué derechos humanos, género
e interculturalidad

El derecho a la salud esta recogido
en numerosos tratados internaciona-
les y regionales de derechos huma-
nos y en las constituciones de paises
de todo el mundo. Aun asi, sigue
habiendo un gran nimero de muer-
tes por causas prevenibles en paises
en vias de desarrollo, incumpliéndose
uno de los derechos mas basicos de
las personas.

“Laigualdad
de género es
indispensable
para la reducir
la pobreza”

También existe en todo el mundo
una fuerte desigualdad de género, un
fenémeno que contintia profundamen-
te arraigado en las sociedades. La
desigualdad que sufren mujeres y
nifias se basa en unas relaciones

sociales y estructurales desiguales
que provocan la vulneracion total de
sus derechos econémicos, sociales y
politicos. Hay que tener en cuenta que
la igualdad de género es un derecho
universal y una condicion indispensa-
ble para la reduccion de la pobreza, la
consecucion de la paz y el desarrollo
humano sostenible.

Por su parte, la diversidad cultural
genera distintos modelos de sistema
sanitario, y también relaciones de poder
que conllevan inequidades y diferen-
cias en el perfil epidemioldgico de las
personas.

El reto para las instituciones sani-
tarias de todos los paises esta en el
conocimiento de esas diferencias
culturales, la integracion, el analisis y
la busqueda de soluciones y alterna-
tivas.

A la hora de elaborar proyectos de
cooperacion internacional para el
desarrollo, se parte de la situacion de
cada pais, valorando las necesidades
de su poblacion y es fundamental
tener en cuenta los tres enfoques
para reducir cualquier tipo de desi-
gualdad.

infe

enf

La jornada, espacio
de reflexion y debate
El presidente del Consejo General de
Enfermeria, Maximo Gonzalez Jurado,
dio la bienvenida a los participantes e
inauguro la jornada con una conferen-
cia en la que resumid la situacion
actual de la enfermeria en Espafia y
destaco su papel fundamental en la
mejora de la salud de la poblacidn.
Enumerd las ineficiencias del Sistema
Nacional de Salud y explicé como “la
crisis econdmica ha evidenciado su
insostenibilidad”. “Es a los profesiona-
les”, segun dijo, “a los que debemos
los excelentes resultados obtenidos
con lo poco que se gasta en sanidad”.
A continuacion, Sergio Galan, jefe del
area de Salud de la Agencia Espafiola
de Cooperacion Internacional al Desa-
rrollo (AECID), habld sobre el derecho a
la salud y su significado en coopera-
cion internacional sanitaria. Hizo espe-
cial hincapié en la necesidad de refor-
mular y ampliar el concepto de salud,
teniendo en cuenta variables economi-
cas, sociales y politicas, ademas de los
aspectos técnicos y bioldgicos. En un
mundo global, recalcd Galan, es nece-
sario que la sanidad tenga una “cober-
tura universal, equitativa y de calidad”.
Seguidamente se dio paso a las
mesas redondas. La antropologa
social Roxana Volio, especialista en
género, derechos y desarrollo huma-
no, abrio la primera, centrada en la
influencia del género en el desarrollo
de la salud. La experta hizo un recorri-
do de los avances conseguidos en
este ambito gracias a corrientes como
Mujeres en el Desarrollo, en los 70,y
Género en el Desarrollo, en los 90, y
explicod que hay que seguir luchando
contra la exclusion de la mujer.
“Seguimos encontrando evidencias de
su invisibilidad, no solo en el desarro-
llo econémico, sino politico, cultural,
etc.”. Por su parte, Angeles Cabria,
enfermera consultora en salud, géne-
ro y desarrollo, puso de manifiesto
que debemos entender la transversa-
lizacion de género en la salud como
un asunto de derechos y de justicia

www.infoenfermeria.com

COOPERACION

Mesa redonda ‘Género y cooperacion internacional para el desarrollo en el sector salud’

social. Propuso, por ejemplo, que los
recursos se asignen y reciban diferen-
cialmente segun las necesidades par-
ticulares de mujeres y hombres, y que
ambos participen en la toma de deci-
siones. Raquel Villalobos, coordinado-
ra de los proyectos en Africa de EPM,
cerrd la mesa explicando que la parti-
cipacion de la mujer es un eje cons-
tante en el disefio y ejecucion de la
cooperacion, sin olvidar el papel fun-
damental que juega la sensibilizacion
de los hombres.

“La sanidad

debe tener
una cobertura
universal

. . »
y equitativa

En la segunda mesa se trato la inter-
culturalidad. Pedro Salvador, antropdlo-
go social y cultural, mostrd la existen-
cia de diferentes sentidos culturales de
la salud, la enfermedad, la afliccion y
la muerte. Planted, ademas, la necesi-
dad de aceptar la eficacia de los dife-
rentes sistemas médicos para apren-
der de ellos. “Desde el punto de vista
antropologico, tiene el mismo valor la

medicina de un chaman que la de un
doctor honoris causa”. Después, M.2
Victoria Anton, profesora honoraria pro
vita de la Universidad Auténoma de
Madrid, recalcé que, en cooperacion
para el desarrollo, es fundamental des-
hacerse del paternalismo y la prepo-
tencia y entender que hay que trabajar
de igual a igual. Nadia Revelo, delega-
da de EPM en América Latina, conclu-
yo que el factor mas importante al tra-
bajar con otras culturas es el respeto y
defendio que “la salud no es un regalo
de la beneficencia: es un derecho”.
Gonzalo Robles, secretario general
de Cooperacion Internacional para el
Desarrollo, clausurd la jornada, inclui-
da en el Plan Anual de Actuacion en
Educacion Para el Desarrollo de EPM.
Aftravés de él, se pretende contribuir a
la formacion del colectivo de enferme-
ria, para que pueda participar en
acciones que mejoren las condiciones
de vida de la poblacion, tanto en el
norte como en el sur, y conseguir, asi,
un mundo mas solidario. [

: (O]
/

Tel.: 91 334 55 33

E-mail:
n Siguenos en Facebook

ENFERMERIA FACULTATIVA 27


http://www.infoenfermeria.com
http://www.infoenfermeria.com
http://www.ong.enfermundi.com
mailto:ong@enfermundi.com

PUBLICACIONES

‘r.nferl:mcria,

€ oficig 5

de Profesig
140 e sy ..mr:ligg

o4

S, Dorting e

Enfermeria, de oficio

a profesion

Autor: Sergio Quintairos
Dominguez

Editado por:
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15005 A Corufa

Tel.: 98126 38 72
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El autor, Sergio Quintai-
ros, presidente del Cole-
gio de Enfermeria de A
Coruna, hace un repaso
exhaustivo al recorrido de
la profesion enfermera a
lo largo de mas de cien
afos de desarrollo profe-
sional.

La obra repasa los acon-
tecimientos que han mar-
cado la historia de la pro-
fesion hasta el momento
actual.

De su lectura se des-
prende el arduo camino
recorrido y la fuerza de
voluntad de unos profe-
sionales cuyas posibilida-
des de desarrollo profe-
sional no conoce limites.
Su gran virtud es que des-
cubre los porqués de los
acontecimientos e hitos
histéricos y las decisiones
que han ayudado a crear
la imagen actual de la
profesion.
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Autores: Varios

Editado por: Enfoque
Editorial, S.C., Avda. de
Europa 16, chalet 13,
28224 Pozuelo de Alarcon
(Madrid)

Tel.: 913511862
E-mail: rafael.delafuente@
enfoqueeditorial.com

M.= Isabel Curto coordi-
na este practico manual
destinado a todos los pro-
fesionales que dedican su
labor asistencial a los
pacientes neurologicos.

Se trata de una referen-
cia fundamental cuyo ob-
jetivo es orientar y dar
seguridad en la toma de
decisiones y facilitar la
labor de los profesionales.
Su sencilla estructura re-
sulta de utilidad y facilita
la consulta de las cuestio-
nes mas habituales de este
ambito asistencial enfer-
mero. Curto, que trabaja
dia a dia con estos pacien-
tes neuroldgicos, conoce
como nadie las necesida-
des de los sanitarios y su
coordinacién ha resultado
fundamental para lograr
un texto eminentemente
practico, destinado a todos
los profesionales que se
dedican al cuidado de es-
tos pacientes.

Anatomia para
estudiantes Gray
(2° edicion)

Autores: Varios
Editado por: Elsevier
Masson, Travessera de
Gracia, 17-21,

08021 Barcelona
Tel.: 93 241 88 00
Fax: 93 241 90 20
E-mail:
editorialrevistas@elsevier.com
http://www.elsevier.es

Nueva edicion de la obra de
anatomia de la familia
Gray, best seller y referen-
cia definitiva en el estudio
de la disciplina, con una
magnifica integracion y
orientado a la clinica.

Un equipo de expertos
con diferente experiencia,
tanto en el campo docen-
te como clinico, se retine
para revisar y actualizar
lo que, hoy en dia, se con-
sidera el mejor, mas com-
pleto y didéctico libro de
anatomia.

Realiza un abordaje tini-
co de la anatomia de su-
perficie; presenta numero-
sas imagenes correlativas
de diagndstico, e incluye
un elevado nimero de
casos clinicos que demues-
tran de forma inequivoca
el alto componente practi-
co de la anatomia.

Incluye gran nimero
de imagenes clinicas.

Mas informacion en la pagina 12.

Anatomia basica Gray
Autores: Varios

Editado por: Elsevier
Masson, Travessera de
Gracia, 17-21,

08021 Barcelona

Tel.: 93 241 883 00

Fax: 93 241 90 20
E-mail:
editorialrevistas@elsevier.com
http://www.elsevier.es

El libro no pretende ser
una mera condensacion
de la obra de referencia
Drake, Gray Anatomia
para estudiantes 2.% edi-
cién, sino un material
reorganizado y, en algunas
ocasiones, reescrito para
crear un contenido ad hoc
para todos aquellos estu-
diantes de anatomia que
requieran un material de
alta calidad, de gran valor
didéctico, pero con un
nivel de profundidad me-
nor. La publicacién se
estructura en las mismas
ocho secciones que la
obra de referencia y, por
tanto, realiza el mismo
abordaje regional de la
anatomia, integrando en
la explicacion los concep-
tos generales, anatomia
de superficie y casos cli-
nicos.

Se ha incorporado con-
tenido clinico y de identi-
ficacion de estructuras
por imagen.
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TRABAJAMOS PARA MEJORAR LAS CONDICIONES
DE SALUD DONDE MAS SE NECESITA
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Enfermeras para el Mundo es una ONG que trabaja para favorecer el desarrollo humano desde la perspectiva
de la enfermeria. Enfermeras para el Mundo centra su actuacién en programas formativos y de educacién para
la salud como estrategia fundamental para mejorar las condiciones de vida y calidad de los servicios sanitarios
en distintos paises.
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Enfermeras para el Mundo

C/ Fuente del Rey, 2. 28023 - Madrid,
Tel.: 91 334 55 33.
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Enfermeras para el Mundo, ONG constituida en 1996 como seccién de la Fundacién Salud y Sociedad, regisirada en el Ministerio de Asuntos Sociales con el n® 28/0965.
(*] Si prefieres realizar una aportacién Gnica, la cuenta abierta a nombre de Enfermeras para el Mundo es: Caja de Madrid 2038-1037-21-6000709661

De conformidad con lo establecido en la normativa vigente (Ley 15/1999, de 13 de diciembre) el interesado queda informado de modo expreso, y presta su consentimiento para la incorporacion de los datos personales
contenidos en este formulario a los ficheros automatizados existentes en la Fundacion Salud y Sociedad, asi como a su tratamiento automatizado, autorizando a tales efectos las cesiones de datos a los ficheros obrantes en
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Raiil Juarez Vela.
Enfermero doctor
por la Universidad
Europea de Madrid
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Mas informacion en la pagina 12.

RAUL JUAREZ VELA

FRANCISCO NUNEZ ARCOS. Zaragoza

Raul Juarez Vela es enfermero y recientemente ha obtenido el grado de
doctor con la calificacién de apto cum laude por la Universidad Europea
de Madrid con la lectura de su tesis Prescripcion enfermera en el drea de
Salud de Salamanca, situacion actual y andlisis de variables.

Bajo la direccion de Angela Sdnchez de San Lorenzo, Epifanio Ferndndez
y Maximo Gonzalez Jurado, la tesis de Ratl Judrez se ha planteado como
un estudio cuantitativo y comparativo. Bdsicamente se ha centrado en
investigar las tareas de prescripcidon de farmacos, productos sanitarios,
diagnoésticos de enfermeria y CIAPS mds usados por parte de los
enfermeros del drea de salud de Salamanca, comparando el coste monetario
de los productos sanitarios mds prescritos con distintas variables para ver
si existen relaciones estadisticas significativas.

Este trabajo de investigacion viene a refrendar la trayectoria profesional
intachable de este enfermero, en la que compatibiliza la docencia con su
trabajo en atencién primaria del Servicio Aragonés de Salud. Y es que,
ademas de haber realizado sus estudios de Enfermeria en la Universidad de
Salamanca, Ratl Juarez es master en Investigacion por la Universidad
Miguel Hernandez y profesor de Cuidados del Anciano de la Universidad
San Jorge de Zaragoza.

La investigacion es otro de los ambitos en los que Radl Judrez también ha
conseguido hacerse un hueco. Prueba de ello es que pertenece a la
Comision Cientifica del Colegio de Enfermeria de Zaragoza. También ha
publicado varios trabajos en diferentes medios e impartido distintas charlas
y conferencias en jornadas, seminarios y congresos. En 2011 Radl Judrez
obtuvo el Premio Cientifico del Colegio Oficial de Enfermeria de Zaragoza
por un trabajo analitico de la opinion de los usuarios sobre la prescripcion
enfermera.
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