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Una enfermera en Madrid
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UNA PATRULLA CANINA DE RESCATE

Lalocalidad madrilefia de Moralzarzal cuenta con una unidad atipica de rescate.
Desde hace tres afios, enfermeros, técnicos, guias caninos y perros colaboran en
equipo para encontrar a las victimas que se pierden en la sierra madrileiia




—DITORIAL

EXPERTO UNIVERSITARIO (

URGENCIAS Y EMERGENCIAS

eics@escuelacienciassalud.com
913345500

=
=
$

Presencial + online
20 créditos ECTS = 500 horas

-26 anos

formando a los
mejores expertos en
emergencias”

ESCUELA INTERNACIONAL DE CIENCIAS udima
DE LA SALUD e

ONSEJC

Maximo
Gonzalez
Jurado

Presidente del Consejo
General de Enfermeria

El nuevo curso

Me hubiera gustado poder comenzar este articulo diciendo que
tenemos ante nosotros el reto de un nuevo curso politico pro-
tagonizado por representantes de los ciudadanos juiciosos y
partidos que, como algunos han pregonado en campaia, tie-
nen un firme compromiso con la profesién enfermera. Pero
por desgracia nos encontramos inmersos en el mismo bloqueo
parlamentario, con un Gobierno en funciones que desde luego
no estd dispuesto a dar muchos pasos para abordar algunos de
los problemas capitales de la enfermerfa espafola.

Bien si se obra el milagro del entendimiento o bien si se obliga
a los espafoles a votar por tercera vez en Navidad no podemos
quedarnos con los brazos cruzados. Ya se ha perdido suficiente
tiempo. Todos los partidos y lideres politicos ya saben que es
el momento de avanzar en capitulos clave para el desarrollo
profesional ignorados durante anos. Hablamos de especialida-
des, de que haya un nimero adecuado de enfermeras en rela-
cién a la poblacidn, de la prescripcion... Basta con “tirar” de
hemeroteca y de las piezas informativas de Canal Enfermero
TV para que muchos lideres se vean esbozando sus compro-
misos con nuestra profesién. As{ que esperemos que no ten-
gan un brote de amnesia ni traicionen a 275.000 enfermeros
como hizo el PP. De los que finalmente lleven las riendas del
pais —incluso cabe la esperanza de que nuevos aires en el Par-
tido Popular tengan mds sentido comun que el exministro Al-
fonso Alonso— vamos a exigir que no se demoren en actuar
sobre un sistema sanitario en peligro y sobre su pilar funda-
mental: los profesionales que lo sostienen. Seguimos traba-
jando con todos los que tienen o tendrén futuras
responsabilidades en la politica sanitaria espafiola.

Por otra parte, apenas faltan nueve meses para que Barcelona
acoja un histérico Congreso Internacional de Enfermerfa. Mu-
chos profesionales ya estdn enviando sus comunicaciones y
pésteres para contribuir al nivel cientifico de este gran evento.
La enfermerfa mundial debe conocer la excelencia y el trabajo
pionero que exhiben muchos enfermeros y centros sanitarios.
Tienes ante ti una oportunidad dnica.
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MARINA VIEIRA. Madrid

Un aviso llega al equipo de
proteccién civil de Moralzarzal
(Madrid): una pareja de excur-
sionistas se ha perdido en el
monte, llevan desaparecidos
mas de cinco horas, no contes-
tan al mévil y se corre el riesgo
de que caiga la noche sin obte-
ner rastro de ellos. Es en este
momento en el que la Unidad
Canina de Proteccién Civil de
Moralzarzal se retine y Sherpa

“Los perros
gue forman
parte de ella

son mascotas”

—una preciosa schnauzer gi-
gante negra—, Mai —una pe-
quena y jueguetona border co-
llie— y otros cinco perros
mds se juntan con el equipo
de sanitarios liderado por Jo-
sé Ramén Dominguez, un
enfermero experto en Urgen-
cias y Emergencias, para lle-
var a cabo la misién para la
que se llevan meses entrenan-
do: con el simple olor de una
de las prendas de los desapa-
recidos, los perros han de en-
contrarlos con vida. As{ co-
mienza el simulacro de la
patrulla canina de rescate de
Moralzarzal, una unidad que
ha realizado ya diez activacio-
nes reales y en todas las oca-

siones han encontrado vivos
a los desaparecidos.

Olfato privilegiado

Estos animales, ademds de ser
los mejores amigos del hom-
bre, poseen un olfato privile-
giado que permite localizar a
victimas en circunstancias ad-
versas. Simplemente teniendo
contacto con una prenda de
la persona desaparecida son
capaces de encontrarla “en ex-
tensiones de mds de dos hec-
tdreas”, cuenta José Ramén
Dominguez, responsable de
los enfermeros de la Unidad
Canina de Proteccién Civil
Moralzarzal. En muchas oca-

siones se ha criticado el es-
fuerzo al que se enfrentan es-
tos animales, que en algunas
unidades tienen que realizar
duros entrenamientos y en-
frentarse a largas horas de tra-

bajo. Muchos de ellos incluso
viven en jaulas durante toda
su vida, entregados dnica-
mente a su tarea de rescate.
Sin embargo, tal y como ex-
plica Dominguez, esta “es una

Si no puede ver el video correctamente pinche aqui

unidad atipica. Los perros que
forman parte de ella son mas-
cotas, pertenecen a voluntarios
de Proteccién Civil que a su
vez son también gufas cani-
nos”, por lo que tienen una vi-
da normal de animal domésti-
co feliz y viven esta actividad
“como un juego: en cuanto sa-
len a buscar creen que esto es
un juego y lo viven como tal”..
“Lejos de una vida entregada
de trabajo, esta patrulla canina
concibe sus entrenamientos y
busquedas como juegos de ni-
fios, en los que se divierten,
disfrutan y encima se ven re-
compensados”, cuenta Do-
minguez.

Este tipo de entrenamiento
es fundamental para mantener
una buena calidad de vida de


https://www.youtube.com/watch?v=worrOQCp_5c
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Valentin Garcia, Eduardo Sanchez, Sherpa y Paco Herrero,
miembros de Proteccién.Civil Moralzarzal

los canes y, ademds, resulta
fundamental para obtener bue-
nos resultados. “Los canes a los
que se les ha ensefiado a través
de juegos y refuerzo positivo
suelen ser animales que traba-
jan con mds seguridad y ofre-
cen tiempos de trabajo mucho
mayores’, argumenta Jokin
Dorbardn, experto en adiestra-
miento canino y responsable

de Bizkaia Dogs Trainers.

La unidad

Como “esta zona de la sierra
cuenta con muchas residen-
cias de ancianos, las personas
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mayores muchas veces salen a
pasear y se pierden. Nuestra
unidad canina se creé hace
unos cuatro afios y se fundé
precisamente por eso, para
buscar a los ancianos que oca-
sionalmente desaparecen”, ex-
plica Dominguez. Sin embar-
go, durante estos tres afios la
unidad no ha dejado de cre-
cer y ahora mismo cuentan
con un equipo de ocho perros
que realizan diferentes tipos
de busquedas.

“Dentro de la busqueda ca-
nina, hay varios tipos: entre
ellos grandes dreas y estructu-
ras colapsadas. Generalmente,

3% i P I E )
Un dispositivo GPS controla el recorrido de los perros, después se
realiza un informe con sus movimientos
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en Espafia se realizaban bus-
quedas de estructuras colapsa-
das cuando habia un atenta-
do, el trabajo de los perros en
estos casos es buscar entre los
escombros de los edificios de-
rruidos. Nuestros perros estdn
acostumbrados a realizar bus-
quedas en grandes dreas y de
personas vivas”, prosigue Do-
minguez.

Trabajo en equipo

Enfermeros, técnicos, gufas ca-
ninos, auxiliares y perros tra-
bajan en equipo para encon-
trar a quien se pierde. Todos
son voluntarios y se enfrentan
a dificiles entrenamientos pa-
ra estar preparados cuando
han de hacer una activacién
real: “El trabajo es coordina-
do y en equipo, se trabaja
tanto en busqueda directa co-
mo tema logfstico, sanitario,
de intervencién y en un mo-

Los canes
conciben las
busquedas
COMo un
juego
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“Los perros
NO son
MAagquinas y
se pueden
despistar”

mento dado nos coordinamos
con quien nos tengamos que
coordinar, con SUMMA,
bomberos o con quién haga
falta”, explica Carlos Salme-
r6n, jefe de Proteccién Civil
Moralzarzal.

Los perros son una parte
esencial del equipo de busque-
da, los profesionales sanitarios
que trabajan en la unidad de
rescate trabajan con ellos, les
conocen y les entrenan. Tal y
como cuenta Dominguez, “el
equipo de buisqueda se com-
pone de un gufa, un auxiliar y
uno o dos sanitarios. Nos-
otros, como sanitarios, debe-
mos proteger y atender a los
compafieros que van buscan-
do”. También se encargan los
enfermeros, en colaboracién
con los auxiliares y una veteri-
naria, de controlar que los ca-
nes estén en buenas condicio-
nes para el trabajo, que no se
encuentran demasiado cansa-
dos o desorientados.

Entrenamiento

A pesar de que el entrena-
miento se realiza por parte de
los guias e instructores, los ani-
males tienen que conocer a los
enfermeros. “Hay ocasiones en
los que tenemos que hacer de
gufas, por eso, es necesario que
los perros nos conozcan pre-
viamente”. El equipo de enfer-
merfa, por lo tanto, participa
activamente en los cursos de
obediencia impartida por los
instructores caninos, para que
los animales conozcan el olor
de los enfermeros y asi, si en

Gracias a la ayuda de Sherpa, el equipo sanitario encuentraa la
victima escondida entre rocas vy arboles

un momento han de obede-
cerles, lo hagan.

Los perros tienen un limite
de busqueda, no pueden estar
buscando constantemente,
hay que parar en cierto mo-
mento. “Hay que conocer a la
perfeccién al perro para saber
cudndo estd cansado y cudndo
debe parar, es importante te-
ner en cuenta que nunca de-
ben realizar esfuerzos por en-
cima de lo normal porque
nunca hay que permitir que el
animal deje de concebir las
basquedas como un juego”,
relata Dorbardn, experto en
entrenamiento canino.

Son capaces
de encontrar
victimas en
extensiones
de mas de
dos hectareas

Por este limite de busqueda
y por no ser infalibles es nece-
sario que el entrenamiento se
realice en conjunto con los
otros perros de la unidad. “Si
en una busqueda sigue la du-
da cuando un perro marca, si

no estd seguro de lo que estd
viendo, se saca a otro para
confirmar”, explica Domin-
guez. Los perros no son md-
quinas y se pueden despistar,
confundir un olor o simple-
mente equivocarse. Por eso
normalmente los equipos de
busqueda no van acompana-
dos de un solo can. “No es ex-
trafio que se confirmen las
victimas”, cuenta Dominguez,
“en grandes dreas no tanto,
pero en estructuras colapsadas
lo normal es que las unidades
vayan acompafiadas por varios
animales”. Por eso los entrena-
mientos se realizan en equipo,
“tienen que formar parte de la
misma manada, reconocerse
entre ellos y actuar de forma
unitaria”, especifica Juan Car-
los Garcia, jefe de la Unidad
Canina de Proteccién Civil
Moralzarzal y uno de los entre-
nadores de la Unidad Canina.

Un trabajo a
contrarreloj

El equipo de rescate trabaja en
tiempo récord, ya que en “un
minuto tenemos que determi-
nar qué gravedad tiene el pa-
ciente, si es leve, grave o criti-
co”, prosigue Dominguez. Los



José Ramaon Dominguez acariciasa Mai, Una de as perras mas
queridas de la Unidad Canina

Sdlo
necesitan 30
mMinutos para

encontrar a la
persona
herida

enfermeros hacen la estima-
cién inicial de gravedad e in-
forman a través de walkie tal-
kies “al jefe operativo sanitario”
sobre qué necesitan que se les
mande para asistir a la victima.
“Somos una unidad de prime-
ra intervencidn y de rescate,
no hacemos tratamientos con-
tinuados y cuidados de enfer-
merfa a la larga. Hacemos una
estimaci6n inicial de gravedad
para preparar a los compane-
ros que comenzardn con el tra-
tamiento”’— afirma Domin-
guez—. “Nuestro trabajo es
mantener al paciente estable
hasta que llega la ayuda.
Cuando se obtiene la ayuda
nos retiramos a no ser que se
nos pida colaboracién”. El tra-
bajo de los enfermeros en estas
situaciones se limita a esta ac-
tuacién porque “en ocasiones
necesitamos seguir buscando
pacientes”, explica Domin-
guez.

Como el trabajo es de so-
porte bésico, lo es asi también
su equipo. “Lo que llevamos
es bédsico, ponemos un colla-
rin, protegemos, cogemos
una via si es necesario e in-
movilizamos hasta que llegan
los compafieros”.

Tipologia
de los perros

En esta unidad se trabaja con
todo tipo de razas, desde bor-
der collie —la raza menos co-
mun en unidades de rescate—
pasando por pastores alemanes
o un “schnauzer gigante como
Sherpa, una de las perritas que
protagonizard una de las bus-
quedas de hoy”, cuenta Do-
minguez. Lo importante no es
la raza, sino un buen entrena-
miento en el que los perros
confien plenamente en el gufa
y en el personal sanitario.

El simulacro

Una vez que se recibe la llama-
da, se procede a organizar el
rescate de las personas desapa-
recidas. “Lo primero que hay
que hacer es organizar un brie-
fing, en él se pone en comin
la informacién recibida y se
organiza a las unidades”, rela-
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ta Dominguez. Dicho y he-
cho. En un semicirculo se red-
nen todas las unidades para
escuchar la informacién por
parte del jefe de la Unidad
Canina y desplegar todo el
equipo que sea necesario para
encontrar a los excursionistas.
Para eso se requieren tres cosas
bdsicas: montar una unidad
mévil, organizar qué personal
sanitario acudird a la bisque-
da en conjunto con los perros
y encontrar un olor de refe-
rencia para que los canes se-
pan guiarse a través de él y en-
contrar a los desaparecidos.

Se da un tiempo en el que se
prepara a las unidades, se orga-
niza a los perros y se monta un
Puesto de Mando Avanzado
(PMA). “Este tipo de PMA es
el mismo que se utiliza para
meter pacientes en las catdstro-
fes”, explica Dominguez. Den-
tro del PMA se instala un
equipo de GPS que se introdu-
ce en los arneses de los perros
para poder monitorizar la bus-
queda y saber por qué puntos
se ha dirigido el animal para
buscar. “Las imdgenes las tene-
mos descargadas previamente
porque, como solemos trabajar
en este tipo de ambientes, no
tenemos Internet. Hacemos un
reparto de la zona que nos han
dicho y estudiamos las caracte-
risticas del relieve y peligros
que puedan existir para el ope-
rativo: canteras abandonadas,
inundaciones o vallas”, explica
Eduardo Sdnchez, topdgrafo
de la unidad.

El dispositivo GPS se mete

en un bolsillo que tienen los

En esta
unidad se
trabaja con
todo tipo de
razas

PORTADA

Para los
perros es una
busqueda
real, N0 es un
simulacro

perros en el arnés y después
se analizan mediante un in-
forme los puntos a los que se
ha dirigido, qué tiempo ha
tardado en encontrar al pa-
ciente o la distancia recorri-
da. También es util en el caso
de que la bisqueda se pro-
longue y los perros ya no
puedan seguir buscando.
“Nos permite conocer la zona
que hemos batido, cuando
viene el perro descargamos
los datos que ha grabado el
GPS. Con esto vemos qué
zona se ha cubierto o no para
tener un mayor aprovecha-
miento de los recursos”, ex-
plica Sdnchez.

Una vez instalado el PMA se
procede a emprender la bus-
queda. El encargado de organi-
zar los dispositivos sanitarios es
Juan Carlos Garcfa, jefe de la
Unidad Canina de Proteccién
Civil. “El equipo de busqueda
serd el gufa con Sherpa, el so-
porte sanitario lo va a dar
nuestro enfermero Ismael con
nuestro técnico Paola y de
acompafiamiento irdn Valentin
y Paco”, dispone Garcia. El
personal sanitario designado se
coloca sus EPIS, sus comuni-
caciones —que se reparten
con los auxiliares— y sigue el
itinerario que Sdnchez ha de-
signado segun el estudio ela-
borado con su GPS.

La basqueda la dirige Sher-
pa, una de las perras que for-
man parte del equipo de la
unidad canina. Desde que se
le da a oler un jersey de la
novia de la victima, comienza
a correr y todo el equipo sa-

Un GPS
monitoriza
las
busquedas

nitario la sigue. “Para poder
seguir el ritmo de los perros
necesitamos estar en buena
forma: nos entrenamos fisica-
mente para este tipo de bus-
quedas”, confiesa Dominguez
mientras sigue el frenético
ritmo de bisqueda marcado
por el animal. Tras dar varias
vueltas Sherpa da la alerta,
con un sonoro ladrido avisa a
todos los dispositivos: ha lo-
calizado la victima en tiempo

ry

La victima, ya a salvo, gracias al trabajo de coordinacion entre
sanitarios

récord. Le ha bastado s6lo 30
minutos para encontrar a la
persona herida entre drboles
y rocas, sin su ayuda, el tiem-
po de bisqueda hubiese sido
el doble y sus posibilidades
de sobrevivir, la mitad.

Sherpa ya han terminado su
trabajo, Eduardo —su duefio,
entrenador y topdgrafo de la
unidad canina— le da su ju-
guete como premio y la pre-
ciosa schnauzer gigante, feliz,
lo recoge con el orgullo de un
trabajo bien hecho. “Hay que
tener en cuenta que para los
perros esto no es un simula-
cro, es una busqueda real y la
recompensa ha de ser al mis-
mo nivel”, concluye Domin-
guez.
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Madrid confirma gue la enfermera infectada
sufre fiebre hemorragica de Crimea-Congo

Si no puede ver el video correctamente pinche aqui
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La Consejeria de Sanidad de
la Comunidad de Madrid ha
confirmado que la enfermera
ingresada por fiebre hemorrs-
gica en la Unidad de Aisla-
miento de Alto Nivel del
Hospital La Paz-Carlos III,
asi como el paciente fallecido
hace una semana, sufre fiebre
hemorrdgica por el virus de
Crimea-Congo. Asf lo certifi-
can los resultados de las anali-
ticas de los dos pacientes en
estudio, que se convierten asf
en los primeros de Europa
Occidental con caricter au-
téctono, no importado de
otro 4mbito geogréfico.

El varén fallecido en el
Hospital Universitario Grego-
rio Marandn, de 62 afos, fue
atendido inicialmente en el
Hospital Infanta Leonor,
donde trabaja la enfermera
afectada, que se encuentra es-
table y estd recibiendo el tra-

tamiento previsto para este ti-
po de patologfas tras ser tras-
ladada anoche al Carlos II1.
Al parecer, segtin ha explica-
do en rueda de prensa el pro-
pio consejero de Sanidad de
Madrid, Jests Sdnchez Mar-

“Existe baja
probabilidad
de que se
registren
Mas casos”

tos, la enfermera sigui las me-
didas de proteccién estdndar
porque el paciente no presen-
taba hemorragias al ser atendi-
do. El hombre refirié haberse
detectado una garrapata tras
dar un paseo por el campo en

la Comunidad de Castillay

Ledn. Pese a todo, la directora
general de coordinacién de la
asistencia sanitaria de la Co-
munidad de Madrid, Yolanda
Fuertes ha dicho que “existe
baja probabilidad de que se re-
gistren mds casos de la enfer-
medad en Castillay Ledn y
que puede tratarse de un caso
aislado”. El consejero quiere
trasmitir un mensaje de tran-
quilidad, ya que la fiebre he-
morrégica de Crimea-Congo
es una enfermedad catalogada
como “grave pero su alta mor-
talidad depende de los paises
en los que se desarrolla. Tene-
mos que tener en cuenta que
nuestra situacion sanitaria es
distinta”.

Vigilancia

En este momento, se estd de-
terminando el nivel de riesgo
de 190 personas que han te-

nido contacto “muy estrecho”
con los pacientes, mds de 100
son personal sanitario. Todos
ellos recibirdn un seguimiento
vigilado durante los 21 dfas
siguientes desde el dfa en el
que tuvieron contacto. En los
casos con mayor exposiciéon a
fluidos de los pacientes se ha
determinado el aislamiento
domiciliario.

La Consejeria de Sanidad
de Madrid ha puesto en mar-
cha un Gabinete de Segui-
miento y un Comité Técnico
de Expertos, integrado por
profesionales de la propia
Consejeria, del Ministerio de
Sanidad y expertos universita-
rios.

Desde el Consejo General
de Enfermeria (CGE) de Es-
pana lamentan profundamen-
te el trance que atraviesa la
companera del Hospital In-
fanta Leonor y confian en su
evolucién favorable a la vez
que se ponen a la disposicién
de familiares y profesionales
sanitarios ante cualquier nece-
sidad que pudiera surgir.

La fiebre hemorrdgica de
Crimea-Congo (FHCC) es
una enfermedad muy exten-
dida causada por un virus
(Nairovirus) de la familia
Bunyaviridae transmitido por
garrapatas. Este virus causa
graves brotes de fiebre hemo-
rrdgica viral, con una tasa de
letalidad del 10%-40%. Se-
gun explica la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS),
la FHCC es endémica en
Africa, los Balcanes, Oriente
Medio y Asia en los paises si-
tuados por debajo de los 50°
de latitud norte.

El virus de la FHCC se
transmite a las personas ya sea
por la picadura de garrapatas
o por contacto con la sangre
o tejidos de animales infecta-
dos durante o inmediatamen-
te después de la matanza. La
mayoria de los casos se han
dado en personas relacionadas
con la industria ganadera.

Puede haber transmisién en-
tre seres humanos en casos de
contacto estrecho con sangre,
secreciones, rganos u otros li-
quidos corporales de personas
infectadas. También se produ-
cen infecciones nosocomiales
como consecuencia de la mala
esterilizacién del equipo médi-
co, la reutilizacién de agujas y
la contaminacién de los sumi-
nistros médicos.

Signos y sintomas

La duracién del periodo de
incubacién depende del mo-
do de contagio del virus. Des-
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pués de la picadura de garra-
pata, la fase de incubacién es
generalmente de uno a tres
dfas, con un mdximo de nue-
ve dfas.

Casi 200
personas
seran
vigiladas
21dias

Los sintomas comienzan de
forma subita, en forma de fie-
bre, mialgia (dolor muscular),
mareo, dolor y rigidez de cue-
llo, lumbago, cefalea, irrita-
cién de los ojos y fotofobia
(hipersensibilidad a la luz).
Puede haber nduseas, vomi-
tos, diarrea, dolor abdominal
y dolor de garganta al princi-
pio, seguidos de bruscos cam-
bios de humor y confusién.
Al cabo de dos a cuatro dias,
la agitacién puede dar paso a
somnolencia, depresién y de-
bilidad, y puede aparecer do-
lor abdominal en el cuadran-
te superior derecho, con
hepatomegalia detectable.

Otros signos clinicos posi-
bles son taquicardia (aumento
del ritmo cardiaco), adenopa-
tias (inflamacién de los gan-
glios linfdticos), y erupcién
petequial (erupcién por he-
morragia cutdnea) en muco-
sas internas, por ejemplo en la
boca y la garganta, y en la
piel. Las petequias pueden
dar paso a erupciones mds
grandes llamadas equimosis,
asi como a otros fenémenos
hemorrdgicos.

Normalmente hay signos
de hepatitis, y los pacientes
muy graves pueden sufrir un
rdpido deterioro renal, o insu-
ficiencia hepdtica o pulmonar
repentina después del quinto
dia de enfermedad.



https://www.youtube.com/watch?v=cN7ysuHSenc
http://www.madrid.org/cs/Satellite?cid=1354608809339&language=es&pagename=PortalSalud%2FPage%2FPTSA_pintarContenidoFinal&vest=1161769240369
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“El perito enfermero ha de

ser ético, discreto y objetivo”

\

DAVID RUIPEREZ. Madrid

Preside la Federacién Espafio-
la de Enfermerfa del Trabajo y
la asociacién asturiana de la
especialidad, pero ademds es
experta en Enfermerfa Legal y
Forense, una competencia
muy desconocida de la espe-
cialidad de Enfermeria del
Trabajo.

¢Cudl es su desempeiio
diario, donde focaliza su
actividad de forma
principal mds alld de esa
faceta de enfermera perito
de la que luego hablaremos?
Trabajo en una unidad de
epidemiologfa laboral y am-

biental de Asturias, en la Di-
reccién General de Salud Pu-
blica del Principado, y una de
las actividades que llevo a ca-
bo es precisamente gestionar
un registro de cdnceres profe-
sionales, el sistema de evalua-
cién del registro, etc.

Pero también ejerce como
perito enfermero en juicios
y otros procesos no
judiciales. ;Qué es un
perito enfermero y qué
formacién se requiere para
serlo?

La definicién legal viene a de-
cir que es aquella persona que

tiene un conocimiento tanto
técnico o cientifico sobre una
materia e incluso profesional.
Mis o menos es asi. Una per-
sona que sabe del tema va a
peritar. Siempre es el experto
en una materia y en enferme-
ria el que mds sabe de enfer-
meria es un enfermero. Por
tanto, los peritos de las activi-
dades y competencias de las
enfermeras tienen que ser en-
fermeros.

;Puede poner ejemplos,

e . . .
tanto del dmbito juridico
como en otras
circunstancias?

ENTREVISTA

La pericia judicial es la que
todo el mundo conoce, que
se desarrolla en un dmbito ju-
dicial, bien sea en un proceso
civil, penal o contencioso-ad-
ministrativo. Esa es la faceta
mds conocida en cuanto a pe-
ritos, un caso que requiere
una evaluacién, un informe y
un dictamen de una persona
que sabe sobre aquello que se
va a enjuiciar. Vas como peri-
to de parte, o a favor del acu-
sado o puede que el juez deci-
da que necesita un perito un
poco mds objetivo para deci-
dir entre los dos informes de
los dos peritos de ambas par-
tes. Pero este campo es mds
amplio. Hacemos mucha va-
loracién de actividades y de
competencias.

¢Cudl es el proceso mental
al que se somete a la hora
de redactar un informe?
ssiente una gran
responsabilidad ante un
informe que traerd
consecuencias?

Todos los peritos deberfan te-
ner una ética pericial. Ha de
ser ético, con una moral a
norma, discreto y objetivo. A
veces es doloroso cuando no
te gusta lo que ves a lo largo
de la investigacién. En un in-
forme te haces responsable de
que lo que vas a poner ahi y se
trata de hechos que ti mismo
has constatado con la observa-
cién o, si ya han pasado, se ti-
ra de historiales de enfermerfa.
Al final también declaras que
tu conclusién es objetiva.

“La
enfermeria
legal no hace
valoracion
del dano”

Si no puede ver el video correctamente pinche aqui

:Le ha generado algiin
problema evaluar

a algin compaiiero o amigo
cuando el resultado no es
bueno?

En una evaluacién de proce-
dimientos en un hospital pe-
quefio yo conocfa enfermeros
de esa planta y hubo gente
que dejé de hablarme. El in-
forme no era malo, sélo hacfa
unas propuestas parta obtener
mejores resultados econémi-
cos y de cuidados.

¢Se estdn llevando peritos
de otros dambitos sanitarios
para evaluar temas
enfermeros?

Si, la enfermerfa legal no hace
valoracién del dafio, sino que
redacta un informe en base a
una norma, pero eso va inclui-
do en un informe general de
valoracién del dafio que nor-
malmente realizan otros profe-
sionales. Pero se da el caso de
que otros profesionales evalu-
en competencias enfermeras,
por ejemplo, cuando habla-
mos de dependencia o disca-
pacidad, que tienen una secue-
les que conllevan un dafo,
pero también unos cuidados.

¢En Europa estd mds
desarrollada la figura del
enfermero perito?

En EE.UU. sf, tienen una cul-
tura de responsabilidad total-

“Somos un
Pepito Grillo
que dice que
NO se estan
haciendo bien
las cosas”

mente distinta a la nuestra. En
Europa hay paises que recono-
cen la figura, incluso algunos
dentro de los propios hospita-
les para evaluacién de los pro-
tocolos, los criterios de calidad,
el cumplimiento de objeti-
VOS. ..

En algunas CC.AA. algunos
juzgados tienen listas de enfer-
meros para peritaje y algtin co-
legio una bolsa con posibles
peritos enfermeros por si hay
una peticién del juzgado.

:Qué mensaje le lanzaria a
quien le pueda interesar
seguir sus pasos?

Lo primero formarse como
en cualquier competencia. Pe-
ro sobre todo que el que se
meta en esto tenga claro que
hasta que no cambie la cultu-
ra no somos los mejores vistos
de la profesién, pero es nece-
sario para mejorarla. Somos
un “Pepito Grillo” que dice
que no estds haciendo las co-
sas bien.


https://www.youtube.com/watch?v=eZ2mEvx1WoQ
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los habitos saludables tras
las vacaciones

ANGEL M. GREGORIS. Madrid

Chucherfas, bollos, helados,
fritos, alcohol... Las vacacio-
nes de verano son la época
perfecta para olvidarse de la
dieta y darle al cuerpo todas
las alegrias, convertidas en gra-
sas trans y saturadas, que du-
rante el afio se le han negado.
El cambio de rutina y hdbitos
en la alimentacién hacen que
la bdscula marque unos cuan-
tos kilos mds a la vuelta del
descanso. Segin numerosas es-
tadisticas, tras un mes de vaca-
ciones se suele engordar entre
cuatro y seis kilos. Prevenir
que esto pase y, en el caso de
que suceda, poner remedio sin
deteriorar la salud es uno de
los objetivos de la enfermerfa,
que se encarga de concienciar
a los pacientes y ayudarles a
volver a su peso ideal de la for-
ma mds sana posible.

“Desde las consultas tene-
mos que dejar claro que no
interesa machacarse en un
gimnasio o hacer una dieta es-
tricta o cualquier dieta mila-

gro después del verano porque
cuando dejamos de hacerla,
viene el efecto yo-yo; y es que
no podemos meter al organis-
mo tanta presién ddndole po-
ca comida y luego volver a ac-
tuar como siempre porque la

“Es
Importante
llevar a cabo
cinco ingestas
al dia”

recuperacién de kilos es muy
rdpida’, afirma la enfermera
Marilourdes de Torres, res-
ponsable de la Unidad funcio-
nal de dietética y nutricién en
el Hospital Universitario Mi-
guel Servet de Zaragoza.
Aunque cada vez la pobla-
cién estd mds concienciada de
la necesidad de cuidarse, du-
rante el periodo estival es habi-

tual abusar de productos que
normalmente no se consumen,
entre ellos el alcohol. “El men-
saje que tenemos que dar los
nutrilogos es que hay que te-
ner cuidado con el alcohol
porque el verano es una tem-
porada muy propicia para abu-
sar de ellos”, explica De Torres,
que recuerda que “la sed se
quita con agua y es necesario
mantenernos hidratados”.

Cinco comidas

Para ella, una vez que el mal
ya estd hecho y se ha engorda-
do, lo que no se puede querer
es perder en cuatro dias lo
que se ha engordado en un
mes. “Es importante llevar a
cabo cinco ingestas al dia
(desayuno, media mafiana,
comida, merienda y cena), re-
alizar presentaciones culina-
rias mds suaves, comer verdu-
ra, los segundos al vapor, a la
plancha, al microondas...”,
resalta la enfermera.

Participaenel

Il Premio
FotoEnfermeria

INMORTALIZA TU PROFESION EN UNA IMAGEN Y
COMPARTELA CON EL MUNDO

Cada mes, ENFERMERIA FACULTATIVA publicaré las tres mejores fotografias y una de ellas
serd elegida como Foto del Afio e ilustrard la portada de la revista. Su autor recibira un
premio de 1.000 euros, el segundo clasificado 500 euros y el tercero 250 euros.

Envia tus fotos a concursofotos@consejogeneralenfermeria.org o por correo postal a
C/Fuente del Rey, 2. 28023. Madrid

Consulta las bases aqui.

CON EL PATROCINIO DE

) NOVARTIS


http://www.consejogeneralenfermeria.org/docs_revista/BasesSegundoPremioFotoEnfermeria.pdf
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Un grupo de enfermeros en los atentados de la sala Bataclan de Paris

MARINA VIEIRA. Madrid

Noviembre de 2015. Unos
brutales ataques conmocio-
nan la ciudad de Parfs. La-
mentablemente, cada pocos
meses la historia se repite en
diferentes ciudades del mun-
do: Orlando, Niza, Munich,
Ansbach han sido las tltimas
en sufrirlo pero dia a dia nos
despertamos con miedo a leer
una nueva noticia que hable
de un atentado terrorista. El
mundo lleva en un estado de
alerta latente desde que tuvie-
ron lugar los atentados del 11
de septiembre de 2001 en
Nueva York, y los gobiernos
occidentales han de mante-
nerse vigilantes ante la posibi-
lidad de que se produzca un
ataque en cualquier momen-
to. En esta situacién, hospita-
les, personal sanitario y uni-
dades de urgencias deben
estar preparados para activar
sus dispositivos.

Espana necesita sanitarios
que al ver una docena de he-
ridos reaccionen rdpidamente
para asistir, curar y aumentar
al mdximo el nimero de su-
pervivientes. Enfermeros, mé-
dicos, policfas o bomberos co-
laboran activamente para
poner en marcha protocolos

“La
catastrofe se
planifica
antes de que
ocurra con
simulacros”

que han entrenado y estudia-
do para saber cémo reaccio-
nar. La enfermeria es necesa-
ria en todo el proceso: desde
que se produce el primer avi-

so de atentado hasta que fina-
lizan las secuelas, atendiendo
o dando apoyo psicoldgico.

Organizar el caos

Se ha producido el incidente,
las unidades de emergencias
reciben la alerta y se empie-
zan a organizar los primeros
dispositivos de atencién. Lo
primero, ante este tipo de
alerta, es “diferenciar si nos
encontramos ante un acci-
dente de multiples victimas o
una catdstrofe. Normalmente,
los atentados terroristas se
suelen clasificar como acci-
dentes de multiples victimas,
lo que quiere decir que se
cuenta con los medios sanita-
rios necesarios para atender-
las”, puntualiza Juan Carlos
Gdmez, enfermero experto en
Urgencias y Emergencias del
Consejo General de Enferme-

REPORTAJE

ria. Una vez se ha recibido la
llamada de alerta se ha de or-
ganizar el caos. “Normalmen-
te cuando se recibe la voz de
alerta, los dispositivos de
emergencia acuden al lugar
del accidente sin saber qué se
van a encontrar —cuenta
Goémez— la catdstrofe se pla-
nifica antes de que ocurra, a
través de simulacros y duros
entrenamientos’ .

Asf fue como ocurrié en los
terribles atentados de la sala
Batacldn de Parfs, tal y como
declara a ENFERMERIA FA-
CULTATIVA Anne Pouessel,
senior manager de Enfermerfa
en la Unidad de Urgencias del
Hospital de Saint Louis. “El
hospital en el que trabajo se
encuentra a escasos 200 me-
tros de la sala de conciertos.
Cuando empezaron a llegar
las primeras victimas de dispa-
ros no sabfamos qué habia pa-
sado, sélo habfamos oido por
los medios de comunicacién

FOTO DE OLIVIER LABAN-MATTEI / http:/www.myop.fr/

algo sobre una explosién e in-
mediatamente empezaron a
aparecer pacientes. Nuestra
unidad de urgencias no estd
acostumbrada a atender heri-
dos de bala, ya que no somos
especialistas en traumatologfa,
por lo que al principio fue
bastante chocante. Pero gra-
cias a los entrenamientos y el
sistema de triaje que conocia-
mos a la perfeccién supimos
reaccionar rdpidamente. Lo
primero que se hizo fue vaciar
las urgencias, para atender al
mdximo ndmero de pacientes.
Se hicieron llamadas a trabaja-
dores de otros hospitales y la

El objetivo
de toda
emergencia
es salvar
vidas

acogida fue sobrecogedora: sa-
nitarios de centros de toda la
ciudad se presentaron en
tiempo récord”.

Una formacién especializa-
da es esencial para tener capa-
cidad de reaccién ante estas
situaciones. “Con una forma-
cién especifica en urgencias y
emergencias el profesional es
capaz de desarrollar su précti-
ca asistencial en escenarios,
fisica, mental o emocional-
mente dificiles”, puntualiza
Mercedes Huidobro, enfer-
mera de la gerencia en emer-
gencias sanitarias y profesora
en el curso de Experto en Ur-
gencias y Emergencias de la
Escuela Internacional de

Ciencias de la Salud (EICS).

Catastrofe

Cuando se llega al lugar en el
que se ha producido el inci-
dente existe una desinforma-
cién absoluta sobre lo que
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ocurre y todo el mundo se en-
cuentra en estado de pdnico,
por lo que “lo primero que
hay que hacer es recabar toda
la informacidn necesaria’, ex-
plica Gémez. Lo mds impor-
tante en este tipo de casos es
actuar de la forma mds rdpida
posible. “En el 11M nosotros
estdbamos cerca de un polide-
portivo e improvisamos. De
repente un campo de fatbol
pasé a ser un lugar seguro para
la asistencia de pacientes”, des-
cribe Gerardo Cossio, enfer-
mero del SAMUR. “Una vez
clasificadas las victimas, se de-
ben repartir siguiendo criterios
de distancia, gravedad y dispo-
nibilidad, pero sobre todo, no
hay que trasladar la catdstrofe
al hospital”, cuenta Gémez.

Tras el desastre

Una de las partes mds duras de
la catdstrofe es el reconoci-
miento de los caddveres, por-
que los sanitarios tienen que
acompafar a las familias a re-
conocer los caddveres de sus
seres queridos. En este mo-
mento, entra en juego la im-
portancia de los enfermeros es-
pecialistas en Salud Mental. En
los atentados “los profesionales
especialistas en Salud Mental
consiguen actuar con una res-
puesta inmediata de cara a
ofrecer informacién a la familia
y escucharles para evitar que
aumente la tensién”, explica
Barbara Lakatos, enfermera es-
pecialista en psiquiatria en el
Brigham and Women’s Hospi-
tal de Boston, que atendié a
victimas del atentado de 2013.
Una organizacién exhausti-
va, formacién especializada,
capacidad de reaccién y una
perfecta coordinacién entre sa-
nitarios es la férmula necesaria
para conseguir el objetivo que
todo dispositivo de emergen-
cias ha de tener ante un aten-
tado terrorista: salvar vidas.



http://www.expertoenfermeriaurgencias.com
http://www.escuelacienciassalud.com
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“La gente cree gque €|
dolor es algo gque le pasa
al de al lado”

ANGEL M. GREGORIS. Madrid

Mis de 35 afnos dedicados a
hacer reir a la gente, Pablo
Carbonell ha ocupado su vida
con la actuacién. Participé en
el mitico programa de los
anos ochenta La bola de cristal
y actualmente se le ha visto
en la serie de Cuatro ya can-
celada Gym Tony. Anterior-
mente, ha participado en pro-
gramas como E/ intermedio
(La Sexta) y Caiga quien caiga
(Telecinco); series como Hos-
pital Central, y peliculas co-
mo Torrente 2'y Campamento
Flipy. Tras muchos afios de
actuacién, Carbonell ha
aprendido a vivir con el dolor
crénico.

:Qué tipo de dolencias
tienes?

Tengo artrosis en una rodilla
porque me rompif la tibia con
17 afos y me faltan los me-
niscos. Estoy operado de es-
palda y también tuve una
hernia umbilical, que durante
muchos afios me obligé a es-
tar tomando A/max. Ahora el
omeprazol me ha salvado la
vida.

“La atencion
hacia ese
dano moral
lo gjercen las
enfermeras”

:Es posible vivir con dolor
crénico?

Digamos que si, he aprendi-
do que tengo un dolor que
un dia me va a la rodilla,
otro al estémago, otro a la
espalda, las lumbares, la cid-
tica, las contracturas. Soy un
poco nervioso y como no va-
ya a la piscina me voy com-
primiendo hasta que me ha-
go un nudo.

:Cudndo se logra aceptar
este dolor crénico?

Yo eso nunca lo he comprendi-
do, sigo con la esperanza de sa-
lir de ahi algiin dia. Lo que si
sé es que la evasidn, la tranqui-
lidad y hacer las cosas bien me
ayudan mucho. El desarrollo
de mi profesién es lo que mds
me alivia. Hablar con mi hija
también me ayuda mucho.

:Cudl ha sido tu relacién
con las enfermeras en estos
anos?

He tenido muchisimas expe-
riencias con las enfermeras
porque aparte de que mi her-
mana ha tenido muchos pro-
blemas, tengo familia que
tiene hospitales privados.
Cuando me operaron con 16
afios recuerdo que me des-
perté y vomité encima de
una enfermera. Ella me lo re-
cordaba después con carifio.
Cuando alguien estd en el
hospital el enfermo tiene un
dano moral porque el ser hu-
mano no estd preparado para

“El desarrollo
de mi
profesion es
lo que Mas
me alivia”

sentir dolor. La gente cree
que el dolor es algo que le
pasa al de al lado y cuando
nos pasa a nosotros nos da
un bajonazo de autoestima.
Entonces, la atencién hacia
ese daflo moral lo ejercen las
enfermeras.

:Es mds ficil hacer reir o
llorar?

Me parece exactamente lo
mismo, son dos emociones
muy fuertes, intensas. Me de-
dico mds a la comedia porque
el humor es m4s evasivo, aun-
que llorar también es muy re-
lajante. Supongo que es mds
facil hacer llorar, pero lo que
pasa es que a mi no me gusta
que la gente llore. Aunque el
llanto también tiene una par-
te terapéutica, a los nifios no
les gusta llorar, les gusta reir.
A mi lo que me gusta es hacer
cosas para que la gente rfa,
pero no descarto hacer cosas
para que la gente llore.

:Cudl es el trabajo que mds
te ha marcado durante
estos mds de 30 afios
actuando?

‘ ENTREVISTA

A mi todos mis trabajos me
van marcando. Los éxitos de
una manera y los fracasos de
otra. Afortunadamente, ten-
go una mente optimista y de
todo lo que hago, incluso de
lo que hago mal, saco alguna
cosa optimista. Creo que to-
do lo que hago para bien o
para mal es positivo y, por su-

puesto, el trabajo que mds
me marca es siempre el pré-
ximo.

Te atreviste a saltar desde
un trampolin en Splash!
Famosos al agua (Antena
3). ;A qué no te atreverias?
Hay retos que la vida te va
poniendo, los aceptas, mds

bien por dinero, y aprendes a
hacer una cosa que no sabfas,
que es ponerte de pie a una
buena altura y tirarte a la pis-
cina.

Ahora me he enterado que
hay una oferta para viajar a
Marte, me parece una buena
opcién, pero no sé si me atre-
verfa.
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Si no puede ver el video
correctamente pinche agqui
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Presenta tus comunicaciones
O posteres para el congreso
antes del 10 de octubre

GEMA ROMERO. Madrid

Hasta el préximo 10 de octu-
bre se pueden presentar los re-
simenes o pdsteres para sesio-
nes paralelas para el préximo
Congreso Internacional de
Enfermeria que se celebrard
en Barcelona del 27 de mayo
al 1 de junio de 2017. Cabe
recordar que la presentacién
de resimenes no conlleva cos-
te alguno y simplemente serd
necesario que alguno de sus
autores esté inscrito en el con-
greso para poder defenderlo
en caso de su aprobacién.

En espafiol, inglés o francés,
y apenas 250 palabras, inclu-
yendo el titulo del resumen
son suficientes para resaltar los
principales puntos que desee
comunicar. Hasta que el resu-
men no cumpla estos requisi-
tos, no se considerard como
definitivo y se guardard como
borrador. Ademis, sélo po-
drdn presentarse por Internet,
en la pdgina web del congreso
www.icnbarcelona2017.com.

Los resimenes deberdn pre-
sentarse nicamente para una

de las dos categorias existentes.
Las sesiones paraleleas consisti-
rdn en una presentacién de 15
minutos que se agrupardn por
temas, ya fijados por el CIE.
Por tltimo, el péster se consi-
dera una “presentacién visual
de la investigacién con un en-
foque académico o profesional
por parte de una persona o re-
presentantes de equipos de in-
vestigacién para desplegar en
un tablén de pésteres”.

LLos trabajos
pueden ser
en inglés,
francés o
espanol

Eso si, tenemos la opcién de
que si nuestro trabajo no es
aceptado como comunicacién
oral podamos presentarlo atin
asf como péster. Antes del 13
de diciembre recibiremos la

contestacién del comité orga-
nizador.

Podrén presentarse todos los
enfermeros que formen parte
de las organizaciones que con-
forman parte del CIE. En el
caso espafol, por estar colegia-
dos ya pertenecen al Consejo
General de Enfermerfa, miem-
bro de este organismo, por lo
que todos los enfermeros espa-
fioles que lo deseen podrén
presentar sus proyectos.

Las temdticas son muy diver-
sas, e incluyen desde los siste-
mas de salud y la economia, los
cuidados directos y la seguri-
dad del paciente, la equidad,
ética y derechos humanos, la
promocién de la salud, las tec-
nologfas de la informacidn, la
formacién, el liderazgo y ges-
tidn, los recursos humanos, las
catdstrofes y pandemias o la
historia de la enfermerfa.
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la ONG de nuestra orgamzacmn coleglal

Francisco Ramon
Lopez Aragon:

‘Un cooperante es
un mediador entre

dos mundos”

DAVID RUIPEREZ / MARINA VIEIRA. Madrid

Para conmemorar el Dia del
Cooperante, que se celebra ca-
da 8 de septiembre, ENFER-
MERIA FACULTATIVA en-
trevista a Francisco Ramén
Lépez Aragén, delegado de
Enfermeras Para el Mundo en
Mauritania.

Por qué decidié dedicarse
ala cooperacién? ;Cémo
lleg6 a este mundo?

Desde mi juventud tenfa in-
clinacién personal por los ser-
vicios sociales. Asi, una vez fi-
nalizados mis estudios de
Filologfa Arabe en la Universi-
dad de Cddiz aposté por enfo-
car mi carrera profesional a la
ensenanza del espafiol para
arabéfonos y gracias a una be-
ca del Ministerio de Asuntos
Exteriores y Cooperacién
(MAEC-AECID) entré en el

mundo de la cooperacién dan-

do clases de espafiol en el De-
partamento de Traduccién e
Interpretacién de la Facultad
de Filosofia y Letras de
Nouakchott. Mi experiencia
de cooperante fue por tanto
educativa y cultural primero,
pasando por pequefias colabo-

“Hay que ser
resolutivo. No
bloguearse
llegado el
momento”

raciones variadas, hasta llegar a
la salud con Enfermeras Para
el Mundo a partir del 2010.

e ey I3
En su opinidn, ;qué
condiciones debe tener una

persona, a nivel personal y
profesional, que quiera
dedicarse a la cooperacién
en terreno?

La cooperacién en el terreno
requiere una visién abierta de
la realidad, sin posicionamien-
tos excesivamente inamovibles
y una gran capacidad de auto-
aprendizaje. Un cooperante es
un mediador entre dos mun-
dos que se ocupa de identifi-
car, ejecutar y justificar una
serie de acciones adecuadas
para resolver una problemdti-
ca especifica y esto es suma-
mente complejo. Por ello,
ademds del bagaje técnico de
gestién en cooperacién inter-
nacional, tiene que interesarse
por conocer en profundidad
las peculiaridades politicas,
lingiiisticas, étnicas o climdti-
cas de la zona donde trabaja
para adecuar sus acciones a la
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realidad. Debe proponerse
comprender la psicologfa lo-
cal, empatizar con los benefi-
ciarios de las acciones que eje-
cuta, sus limitaciones morales,
prioridades y tabues. La ejecu-
cién de actividades en paises
pobres y desestructurados es
sumamente complicada, sur-
gen imprevistos de todo tipo,
por ello, el cooperante debe
ser alguien resolutivo que lle-
gado el momento no se blo-
quee.

¢Cudles son las principales
necesidades del pais?

La Republica Islimica de
Mauritania es un enorme pafs
casi vacio en poblacién e in-
fraestructuras, con una exten-
sién equivalente a Espafia y
Francia juntas y algo menos
de cuatro millones de habi-
tantes de diferentes etnias y
culturas. Para hacernos una
idea de la situacién sanitaria

existente simplemente decir
que una de cada 172 mujeres
mauritanas “fallece dando vi-
da” y el 12% de los nifios
morird con menos de 5 afos,
sin olvidar que Mauritania
presenta picos de desnutricién
ciclicos marcados entre los
meses de mayo y octubre — los
meses de cosechas-, lo cual ha-

1de cada 172
mujeres en
Mauritania
“fallece
dando vida”

ce que la tasa de desnutricién
aguda global oscile entre el
6% y el 13% de la poblacién
total, dependiendo de la zona
y la pertenencia a grupos po-
blacionales vulnerables. Las

necesidades son primarias e
innumerables. Si bien el prin-
cipio del desarrollo siempre
comienza por la educacién de
base y la formacidn, las veloci-
dades del progreso siempre las
imponen los condicionantes
locales.

:Qué evolucién ha visto en
el pais a lo largo de estos
afos? ;Y en el dmbito de la
salud y de la enfermeria en
concreto?

En casi 16 afos de estancia en
Mauritana he podido apreciar
cambios de todo tipo. Cuando
llegué, en Nouakchott no exis-
tfa servicio de recogida de ba-
suras, ni transporte publico y
apenas habia mujeres en la
universidad o en los cargos pu-
blicos. Pero los extranjeros no
necesitdbamos vehiculos priva-
dos, ni cogfamos taxis, preferi-
amos desplazarnos andando y
conversando, podiamos vagar



con seguridad por todo el pas,
disfrutar vacaciones visitando
parajes desérticos, oasis paradi-
sfacos, playas y marismas ri-
quisimas en peces y aves. Tuve
la suerte de vivir la dltima eta-
pa de una Mauritania sencilla
e inhdspita, de gentes con un
desapego inusual hacia lo ma-
terial y donde se cultivaba el
gusto por la conversacién pau-
sada y el tiempo era infinito,
medido en vasos de té. Repen-
tinamente en 2003 nuestro pa-
is tom¢ partido por la invasién
de Iraq, las relaciones cambia-
ron hasta el punto de que las
ONGs espaiolas tuvimos que
quitar los logotipos de los vehi-
culos de proyecto. Después de-
bido a sucesivas intervenciones
militares —un golpe fallido en
junio de 2003 y dos golpes de
estado en 2005 y 2008—y ac-
ciones terroristas de diferentes
facciones e intereses, los niveles
de inseguridad se incrementa-
ron y desde entonces es dificil
encontrar aquella cara amable
de Mauritania. Actualmente, el
estado mauritano estd algo mds
estructurado, pero los procedi-
mientos administrativos son
imposibles, las clases sociales
mds favorecidas han importa-
do la obsesién consumista del
lujo de Oriente Préximo y la

distancia entre ricos y pobres se
ha acentuado. Desde la visién
privilegiada que nos da tener
desde 2010 la oficina de En-
fermeras Para el Mundo en la
Sede Central del Ministerio
de Salud en Nouakchott, he-
mos contemplado la mejoria
de la planificacién estratégica
nacional del sector, as{ como
también el aumento de recur-
sos humanos y establecimien-

“Hemos
notado el
aumento de
recursos
humanos”

tos sanitarios. Se ha avanzado
en el desarrollo de centros na-
cionales especializados de car-
diologia, oncologfa o hepato-
virologia, se han construido
nuevos hospitales regionales y
puestos de salud y se ha des-
centralizado la formacidn ini-
cial de enfermeros y matro-
nas. Gracias a lo dicho se ha
conseguido mejorar algo las
flagrantes estadisticas sanita-
rias y aumentar la esperanza
de vida —en 2000 estaba en

58 y en 2016 en 65—, no
obstante queda muchisimo
por hacer.

:Cudl es la situacién mds
dificil a la que se ha
enfrentado en estos anos?
No tengo duda. Fue el golpe
de estado fallido del 9 de ju-
nio del 2003, que estuvo a
punto de desembocar en una
guerra civil, de hecho los re-
beldes se apoderaron de la
unidad militar nacional de
carros de combate y hubo
enfrentamientos armados en
buena parte de la ciudad, in-
cluyendo la plaza publica de
enfrente de mi casa. La con-
signa de nuestra embajada
fue “no salgdis, permaneced
en casa’ y asi estuvimos 48
horas encerrados sintiendo el
tormentoso ruido de los ca-
fionazos de tanques, que ha-
cfan vibrar los cristales de las
ventanas tanto cuando salfan
disparados como cuando im-
pactaban en su objetivo, o el
sonido continuo de las rdfa-
gas de ametralladoras y fusi-
les de asalto. Los expatriados
estdbamos traumatizados,
enganchados al teléfono y la
radio internacional, sintién-
donos demasiado vulnerables
y sin saber lo que serfa de
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nosotros. Mauritania nos
mostré una vertiente limite y
agresiva que no conocfamos
y que realmente me marco.

:Cémo son los proyectos
que Enfermeras Para el
Mundo tiene en la zona?
Enfermeras para el Mundo
aterriz en Mauritania en el
afio 2000 cuando el alcalde
de la ciudad de Nouadhibou
—Ila segunda ciudad mds im-
portante del pais—, nos invi-
t6 para hacer un «diagnéstico
situacional», que constatd las
carencias formativas del per-
sonal sanitario en esta. Ejecu-
tamos entonces un proyecto
financiado por el Gobierno
de Canarias entre 2001-2004
para primero construir y
equipar un Centro de Forma-
cién de Enfermeros y mds
tarde ejecutar el “plan global
de formacién de personal de
enfermeria de la ciudad de
Nouadhibou” impartiendo
un programa de formacién
continua que abarcé desde
cuidados pre y posoperato-
rios, a primeros auxilios, pro-
cedimientos de enfermeria
pedidtrica, cirugfa menor o
enfermerifa en la maternidad.
Tras algunos afios de inte-
rrupcion, regresamos en 2009-
2012, para contribuir a redu-
cir el déficit de personal
sanitario nacional y construi-
mos y equipamos la Escuela
de Salud Publica de Kiffa, el
primer centro de formacidn,
de enfermeros y matronas fue-
ra de Nouakchott, a través de
un proyecto cofinanciado por

El gran hito ha

sido la creacion
de un programa

de formacion
continua

Trabajando en la oficina de EPM

la AECID. Se llevé a cabo
también la compleja forma-
cién de 25 profesores especia-
lizados, que por primera vez
en Mauritania se cualificaban
en su propio pafs.

Entre 2011-2014 y con el
apoyo financiero de la AECID,
N0S Centramos en un proyecto
de formacién de los enferme-
ros y matronas mauritanos.
Habiamos constatado que
prdcticamente no se actualiza-
ban sus conocimientos desde
hacfa mds de una década, as{
que realizamos primero un es-
tudio para definir las necesida-
des de formacién a partir del
cual se configuraron una serie
de médulos de formacion diri-
gidos a mejorar la gestién de
las estructuras sanitarias, refor-
zar las competencias profesio-
nales de las matronas e incidir
en la importancia de mejorar la
atencién al paciente atendien-
do ala diversidad cultural y
lingiifstica. En dichos médulos
formamos a 240 enfermeros y
matronas del pafs.

Entre 2013 y 2016 nos he-
mos concentrado en el llama-
do “Cinturén de la Pobreza de
Mauritania” (regiones rurales
de Gorgol, Guidimakhay la
Assaba) para paliar alli dos pro-

blemdticas precisas: la protec-

cién de la salud materno-in-
fantil y la prevencién de una
serie de enfermedades preva-
lentes en Mauritania. Concre-
tamente, EPM ha formado a
60 enfermeros procedentes de
pequefios puestos de salud ais-
lados y a 60 Agentes de Salud
Comunitaria para realizar las
sensibilizaciones de estas dos
temdticas en los barrios y pe-
quefias aldeas dispersas. Ade-
mds, en breve realizaremos la
formacién continua de 45 par-
teras. El gran hito de este pro-
yecto ha sido la configuracién
de un programa de ocho mé-
dulos de formacién continua
independientes de la partera,
en el que por fin se dilucidan
las responsabilidades exactas y
la frontera de las competencias
de este colectivo sobredimen-
sionado en Mauritania, donde
se ven obligadas a asistir a los
partos del interior del pais sin
apenas formacién inicial.
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Barcelona, una cita bistorica

Lanza ya su tltimo aliento el verano. Llegard
el otofio con su rutina, sus lunes de "guerra
fria" y madrugones. Vendrd la Navidad con
luces, propésitos del nuevo afio y deseos reno-
vados que quizds esta vez cumplamos. Y avan-
zard el invierno dejando poco a poco paso al
brillo de una nueva primavera. Y para la enfer-
merfa espafiola, no serd una primavera mds.
Porque en mayo del ano 2017, Espafia ingresa
en el selecto club de ser uno de los pocos pai-
ses que habrd organizado dos Congresos Inter-
nacionales de Enfermerfa gracias a la gran cita
que tendrd lugar en Barcelona.

Estos dfas se celebra en Bue-
nos Aires el Congreso Mun-
dial de Farmacia. Otra cita
importante, pues es la pri-
mera vez en la historia de es-
ta profesién que se celebra el
Congreso en un pafs de ha-
bla hispana siendo presiden-
ta una espafiola (Carmen
Pena). Asi que en mayo hay
que redoblar la apuesta. La
cita es mds cerca que nunca,
a poco mds de dos horas en
AVE, con el Mediterrdneo como reclamo y
encima con la profesién enfermera espafiola
como gran anfitriona, dispuesta a merecerse el
éxito que supuso la batalla por este Congreso,
ganada al otro lado del mundo.

Los farmacéuticos espanoles prometieron ser
amplia delegacién en Buenos Aires. El billete de
avién no baja de 1.500 - 2.000 euros, dormir
una semana en un hotel decente de la ciudad
supone unos 450 - 500 euros. Y ademds, la
"bolsa de viaje" también se lleva una buena
mordida del bolsillo. Pero la farmacia ha acudi-
do y dado la talla. Y para Barcelona, la profe-
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OPINION

Antonio Mingarro
Redactor jefe de Sanifax

sién enfermera estd recibiendo importantes fa-
cilidades que estimulen su presencia en el Con-
greso, como una rebaja de mds de 40% de la
cuota de inscripcidn, que se queda en 300 euros
cuando el precio original eran 540 euros. Y te-
niendo en cuenta el compromiso y la oportuni-
dad, seguro que supondrd un gran estimulo.

Hasta octubre no se abre el plazo de inscripcio-
nes, pero ya se pueden remitir pSsteres y comu-
nicaciones. Y presentar alguno en este Congre-
so, ante centenares de colegas de todos los
paises, con la oportunidad de conocer experien-
cias y necesidades en las que
fijarnos y de las que sacar ins-
piracién, supone una gran
ocasién. Es verdad que el
mundo estd hecho un asco.
Que los politicos de nuestro
entorno, en general, no estdn
ala altura. Que algunas co-
misiones de especialidad no
arrancan. Que la sobrecarga
de trabajo de la enfermerfa es
brutal. Que los contratos ca-
da vez son mds precarios.
Que trabajar en Navarra o en
Murcia, por poner dos ejemplos, supone claras
diferencias en las condiciones laborales. Que ha-
brd que convencer a jefes y jefas poco proclives a
perder a alguien del equipo casi una semana. Y
que la pereza estd ahi, siempre al acecho. Pero
razones no faltan para sacudirse los problemas y
esquivar dgiles todas estas inclemencias.

La Organizacién Colegial trabaja ya a fondo
para que el Congreso de Barcelona sea histéri-
co. Pero sin lo mds importante, los y las profe-
sionales, el esfuerzo serd baldio. Hagamos que
la cita sea inolvidable. Vayamos todas a Barce-
lona en mayo...
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11l CONGRESO
IBEROAMERICANO
DE SALUD INTEGRAL.
NUTRICION

EN EL NINO,
ADOLESCENTE

Y ADULTO

Lugar:

Chile

Fecha:

del 7 al 9 de septiembre 2016
Organiza:

Asociacion Iberoamericana de
Nutricion del Nifio y del
Adolescente, la Facultad de Salud
Santo Tomas (Chile) y la
Facultad de Ciencias de la Salud
de Granada.
http://www.cinna2016.cl

XLV CONFERENCIA
INTERNACIONAL
EDTNA / ERCA

Lugar:

Valencia

Fecha:

17 al 20 de septiembre 2016
Organiza:

La organizacion
multidisciplinar

dedicada al cuidado renal
EDTNA/ ERCA.

Mas informacion:
Secretaria Na Pankraci 17
CZ-140 21 Praga 4,
Republica Checa

Tel.: 0042 02 84 00 14 44
Fax: 0042 02 84 00 14 48
Email:
edtnaerca2016@guarant.cz

http;//www.edtnaerca-
conference2016.com/

XVI CONGRESO
DE ENFERMERIA
OFTALMOLOGICA

Lugar:
Malaga
Fecha:
22-24 de septiembre de 2016

Organiza:

Sociedad Espaiiola de Enfermeria
Oftalmoldgica

Email:

secretaria@seeof.es
http://www.congresoseeof.es/

ENFERMERIA FACULTATIVA

AGENDA

XLI CONGRESO
NACIONAL

DE LA SOCIEDAD
ESPANOLA DE
ENFERMERIA
NEFROLOGICA

SOCTETRATH SARCA (MERRIPRAERLA DFT AL MOOSICA ARGAKTIA

IV CONGRESO
INTERNACIONAL

Lugar: Oviedo

Fecha: 11 al 13 de octubre

de 2016

Organiza: Sociedad Espaiiola
de Enfermeria

Nefroldgica

Mas informacion:

Secretaria técnica

y cientifica.

(/Liran® 1 -Escalera Centro, 1° C.
28007 MADRID

Tel.: 91 409 37 37

E-mail: seden@seden.org
http://www.congresoseden.es/es/

Xl CONGRESO
NACIONAL DE

Y X NACIONAL ENFERMERIA

DE LA AEC QUIRURGICA

Lugar: Lugar: Barcelona

Burgos Fecha: 19 al 21 de octubre 2016
Fecha: Organiza:

5-7 de octubre Asociacion Espafiola de

de 2016 Enfermeria Quirtirgica
Organiza: Mas informacion:

Asociacion de Enfermeria Secretarfa Técnica-SaniCongress.
Comunitaria Tel.: 902 190 848

Mas informacion:

G/ Universidad, 4, 4.°, 1.2,

46003 Valencia

Tel.: 963 511 632

Email:
congreso2016@enfermeriacomu
nitaria.org
http://www.enfermeriacomunita
ria.org/web/index.php/congreso2
016-inicio

Email:
sanicongress@12enfermeria
quirurgica.com
http://www.12enfermeria
quirurgica.com/

Xl —

CONGI
DE ENFERMERIA
QUIRURGICA

£

‘ CONVOCATORIAS

COMUNICACIONES
PARA EL CONGRESO
MUNDIAL

DE ENFERMERIA DE
BARCELONA 2017

Plazo de entrega:

10 de octubre 2016

Tema convocatoria:

la tematica es muy
diversa e incluye desde los
sistemas de salud

y la economia, los cuidados
directos y la seguridad

del paciente,

la equidad, ética

y derechos humanos,

la promoci6n

de la salud, las tecnologias
de la informacion,

la formacion, el liderazgo
y gestion, los recursos
humanos,

las catéstrofes y pandemias
o la historia de la
enfermeria.

httpy//

www.icnbarcelona2017.com/es/

A,

VII PREMIO
NOBECUTAN

DE ENFERMERIA
2016

Plazo de entrega:
30 de octubre 2016
Tema convocatoria:
procedimientos

de cuidados

de cualquier 4rea
asistencial

en los que se aplique
Nobecutan.
Dotacion:

un primer premio

de 2.000 euros

y un segundo premio
de 1.500 euros.

Mas informacion:
Ediciones Rol, S.A.
Peris i Mencheta, 50.
08032 Barcelona
Email: rol@e-rol.es
httpy/www.e-
rol.es/rol_2016/AnuncioPremioN
obecutan2016.pdf#zoom=100
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XXXIl CERTAMEN
NACIONAL

DE ENFERMERIA
"CIUDAD

DE SEVILLA"

Plazo de entrega:

31 de octubre de 2016
Tema:

Estudios monogrificos

o trabajos de investigacion
de enfermeria,

inéditos y que,

con anterioridad,

no se hubiesen presentado

a ningtin otro Premio

o Certamen de esta misma
naturaleza.

Dotacion:

3.600 euros para el trabajo
premiado en primer lugar;
1.800 euros para el segundo
y 1.200 euros para el tercero.
Mas informacion:
http://www.colegioenfermeria
sevilla.es/servicios/participa/
certamen-nacional-de-
enfermeria/

International
Nursing Review

__EN ESPANOL oy

La revista de la comunidad cientifica internacional
de enfermeria eleva su nivel de impacto

« International Nursing Review (INR) la revista oficial el Consejo
Internacional de Enfermeras (CIE), cuya edicién en espafiol esta
totalmente apoyada por el Consejo General de Enfermeria, amplia

contenidos.

* Todos los enfermeros que lo deseen pueden sumarse a los autores de
mas de 120 paises que comparten sus investigaciones y experiencias de
campo dentro de la revista, fortaleciendo asi la contribucion de la
enfermeria espanola y latinoamericana en el escenario internacional.

+ {Disfrute de la lectura de la revista informandose de los numerosos e

importantes avances de la enfermeria en todo el munda!

International

Nursing Review
EN ESPAROL

Suscribete llamando al 902 50 00 00
——


http://www.e-rol.es/rol_2016/AnuncioPremioNobecutan2016.pdf#zoom=100
http://www.colegioenfermeriasevilla.es/servicios/participa/certamen-nacional-de-enfermeria
http://www.icnbarcelona2017.com/es/
mailto:rol@e-rol.es
http://www.icn.ch/es/publications/international-nursing-review-inr/
http://www.cinna2016.cl
mailto:edtnaerca2016@guarant.cz
http://www.edtnaerca-conference2016.com/
mailto:secretaria@seeof.es
http://www.congresoseeof.es/
mailto:congreso2016@enfermeriacomunitaria.org
http://www.enfermeriacomunitaria.org/web/index.php/congreso2016-inicio
mailto:sanicongress@12enfermeriaquirurgica.com
http://www.12enfermeriaquirurgica.com/
mailto:seden@seden.org
http://www.congresoseden.es/es/
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SANTIAGO DE

septlembre 3 r|tmo de cueca

MARINA VIEIRA. Santiago de Chile
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Una impresionante muralla
natural rodea la capital de los
chilenos, por un lado, la mara-
villosa cordillera de Los Andes,
por otro, la cordillera de la cos-
ta. La ciudad, sepultada entre
montanas, ha crecido en hori-
zontal para acoger a casi un
tercio de la poblacién del pais.
Esta urbe cosmopolita que vive
al ritmo frenético de una gran
ciudad se llena de musica y co-
lor a lo largo del mes de sep-
tiembre. El 18 de este mes los
chilenos conmemoran el co-
mienzo del proceso de inde-
pendencia de Espafia bajo un
nombre: fiestas patrias.

Fondas callejeras

Su amor por la carne, la musi-
cay la bebida se ve reflejado
estas fechas en cualquier pun-
to de la ciudad. En cada esqui-

na se puede encontrar un
puesto callejero en el que de-
gustar suculentas carnes a la
brasa o beber uno de sus fa-
mosos Terremotos — una bebi-
da a base de vino pipefio, hela-

Los chilenos
demuestran
cada ano que
son grandes
bailarines

do de pifa y granadina-. Pero
la mejor celebracién se en-
cuentra en las llamadas fondas,
instalaciones efimeras en las
que durante todo el periodo
festivo se vende comida, bebi-
day se baila sin parar. Las im-
prescindibles de visitar en la

capital chilena son las instala-
das en el Parque O’Higgins,
situado en pleno centro de la
ciudad: diferentes puestos de
comida, bebida y musica se
mezclan entre grupos de ami-
gos y familias que acuden a
disfrutar y bailar. La banda so-
nora de esta celebracion es sin
duda, la cueca, el baile tipico
de Chile que todos los chile-
nos saben bailar. Entre pafiue-
los y taconeos demuestran afio
a afio que chilenos y chilenas,
sin discriminacidén de sexo,
son grandes bailarines.

Centro de Santiago

Pero no sélo de fiestas vive el
visitante y en estos dias tam-
bién se puede aprovechar para
conocer los puntos clave de la
urbe. Santiago, castigada por
gufas y criticos de arte por su

VIAJES

poca belleza y patrimonio ar-
tistico, sorprende a todo el
que le da una oportunidad,
puede ser por las bajas expec-
tativas que se tienen o porque
realmente no se reconoce su
belleza.

Se puede pasear desde el
centro, donde se encuentra la
plaza de armas —punto neu-
rdlgico de la ciudad— rodea-
da de palmeras y jacarandds
que en primavera tifien la
ciudad de morado. Caminan-
do por esta zona se aprecia la
opulencia decadente de edifi-
cios del siglo XIX que se han
convertido en tiendas para
todo, las calles del centro de
la ciudad estdn divididas por
gremios y cada calle concen-
tra tiendas de una temdtica:
ropa de segunda mano, aba-
lorios, zapatos o ropa de im-
portacién. En esta zona tam-
poco se puede dejar de ver las
maravillosas vistas de Los An-

Vista de Santiago desde el
Cerro San Cristobal

des desde el cerro de Santa
Lucia, el gentio del mercado
central o el Palacio de la Mo-
neda —que fue bombardea-
do en el golpe de Estado de
Pinochet y es la actual sede
de la Presidencia del Gobier-
no de Chile—.

Las calles del
centro de la
ciudad estan
divididas por
gremios

Una pequena calle de artis-
tas conecta el centro con La
Alameda —el parque que di-
vide las calles del centro y re-
corre casi toda la ciudad—,
esta calle engloba el barrio de
Lastarria y es un buen lugar
en el que hacer una parada

5 |

para comer. Tiendas hipsters,
buenos restaurantes y graffit-
ties decoran el barrio bohe-
mio de Santiago. Desde ahi se
deberd ir a Bellavista, visitar
La Chascona, una de las casas
que Pablo Neruda tenfa en la
regién central de Chile y su-
bir al Cerro San Cristébal. El
visitante puede elegir entre as-
cenderlo caminando o en uno
de sus funiculares.

Providencia

Frente a un centro decadente y
descuidado se encuentran ba-
rrios como Providencia o Las
Condes que recuerdan a las
mejores zonas de las capitales
europeas. Pequenas casas de ar-
quitectura colonial se cuelan
entre grandes rascacielos que
acogen las mejores multinacio-
nales del mundo. Se recomien-
da conocer el Barrio Italia que
sigue guardando esa esencia de
casas bajas de los primeros
conquistadores que intentaban
replicar la arquitectura de los
paises de los que procedian o
caminar por la Avenida Pedro
de Valdivia, donde —entre
otros edificios— destaca la
municipalidad de Providencia,
una maravilla de la arquitectu-
ra historicista. También se re-
comienda pasear por el parque
Araucano o ir de tiendas al
mds puro estilo Ortega y Gas-
set por la Calle Alonso de Cér-
dova.

En definitiva, Santiago es
una ciudad digna de visitar so-
bre todo en estas fechas. Cerca
del mar y la montafia, en ella
diversién, buena gastronomia,
amabilidad de sus gentes y
buen trato estdn asegurados.

MAs .
INFORMACION

http://www.chileestuyo.cl



http://www.chileestuyo.cl

Volkswagen up!

UNA REC

ALICIA ALMENDROS. Madrid

El Volkswagen mds pequefio
es mds llamativo y variopinto
que nunca con su disefio de-
portivo, un equipamiento
mds amplio, numerosas posi-
bilidades de personalizacién y
la vanguardista integracién de
smartphones. Volkswagen up!,
el popular minicompacto
arranca con nuevos colores,
nuevas llantas, un interior ac-
tualizado, nuevas caracteristi-
cas de confort y potentes mo-
tores para su tamafio TSI de
1,0 litros con una potencia de
66 kW/90CV.

Si se echa un primer vistazo
ya apunta maneras. Los nue-
vos faros con luz de conduc-
cién diurna LED, los para-
choques modificados con
perfiles decorativos redisefa-

dos delante y un capé de pre-
cisos contornos le confieren
un aspecto mds deportivo,
mds ancho y mds maduro. La
guinda final son los nuevos
grupos épticos traseros y el
llamativo difusor trasero.

Y tras el capd, el up! esconde
lo que promete por fuera. El

“TA MAS D
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nuevo motor de tres cilindros
es el propulsor mds potente
hasta el momento y el primer
turbo de la gama. Con este
motor, este coche acelera de 0
a 100 km/h en menos de 10
segundos y alcanza una veloci-
dad mdxima de 185 km/h —
algo inservible, por otro lado,
dado que la velocidad méxima
permitida en las carreteras es-
pafiolas es de120 km/h—. Al
mismo tiempo, modera su
consumo de combustible con
tan sélo 4,41/ 100km. Los
modelos mds eficientes son el
eco up! de 50 kW / 68 CV,
con propulsién por gas natural
y la versién urbana eléctrica e-
up! de 60 kW /17,9 CV. Una
gama de motores para todos
los gustos.

MOTOR

—NFADADA

La capacidad para personali-
zar el vehiculo a gusto de ca-
da conductor es una de las
ventajas que ofrece Volkswa-
gen: mds ventajas y una selec-
cién mds sencilla gracias a los
inteligentes paquetes de equi-
pamiento.

Y es que la gama de 13 co-
lores para la carrocerfa —siete
de ellos nuevos—, las diez l4-
minas decorativas exteriores

diferentes, los diez tipos de
dash pad (panel de disefio que
recubre el salpicadero) y los
siete colores nuevos para los
asientos pueden combinarse
ficilmente, en funcién de la
versién de equipamiento a
través de los paquetes “roof
pack”, “design pack” y “color
pack”.

Ademds, Volkswagen también
ofrece una versién para delei-
tar los oidos. El equipo de
300 vatios genera un ambien-
te de concierto en el interior
gracias a un potente amplifi-
cador, seis altavoces y un alta-
voz de graves individual.

e ————
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lbiza suena a opera

Un momento de la dpera

ALICIA ALMENDROS. Madrid

Hablar de Ibiza es sinénimo
de playas, musica zecno, disco-
tecas y noches de desenfreno,
pero es mucho mds. La isla
pitiusa da el do de pecho el
mes de septiembre con el Fes-
tival I’ Opera d’Eivissa que
este afio celebra su X aniver-
sario por todo lo alto con la
representacién de la conocida

Madama Butterfly.

NADQWQ BVTTEEFL)’{
: 5/7/9/11 de septiembre de 2016 '

Reclamo

El festival comenzé hace nue-
ve aflos con un montaje pe-
quefo, apenas acompafiado
s6lo por un piano. Sin embar-
go, afio tras afo ha ido mejo-
rando convirtiéndose en un
reclamo para los amantes de
este género. El esfuerzo y la
creatividad convirtieron estos
dias en una fecha marcada en
el calendario de la isla. En el
escenario se han representado
con éxito: Rigoletto, La flauta
mdgica, Carmen o Tosca.

Edicion especial

La préxima edicién —que
tendrd lugar los dfas 5, 7, 9
y 11 de septiembre en el Pa-
lacio de Congresos, situado
en Santa Eularia des Riu—
serd especial por ser su déci-
mo aniversario y por ello se
ha escogido un montaje icé-

nico como Madama But-
terfly para celebrarlo.

Renacimiento

Otro de los motivos que hacen
especial esta edicién es su “re-
nacimiento’, ya que hasta hace
pocos meses este festival estaba
condenado a desaparecer debi-
do alos altos costes que gene-
raba el aumento del IVA cultu-
ral, pero finalmente se llevard a
cabo gracias al apoyo del Con-
sejo Insular de Ibiza, conscien-
tes de que la celebracién anual
de este festival es un valor cul-
tural turistico anadido para

Ibiza.

MAs .
INFORMACION

http;//www.ibiza.travel

VIVIENDAS NUEVAS
AL MEJOR PRECIO

clube!

club enfermeria ==

BELLEZA
'Y SEGUROS

Ventajas exclusivas
para ti y los tuyos

VIAJES, MODA
Y DEPORTES

PROYECTOS DE EMPLEO
Y EMPRENDIMIENTO

oy

Ser de CLUBe! es TOTALMENTE GF
EXCLUSIVO para vosotr@s enferm

tambien para todos aquellos a los q
invitar a beneficiarse de las ofertas especial___ S
que ofrece CLUBe!

Accede a www.clubenfermeria.com, a nuestro perfll en

i
Facebook @ 0 en Twitter / ymantente informad@ de
las ultimas novedades y ventajas exclusivas que tenemos

preparadas para ti.

clube!

club enfermeria ===

www.clubenfermeria.com


http://www.ibiza.travel/es/
http://www.clubenfermeria.com
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Tras el legado
de Toy Story

ANGEL M. GREGORIS. Madrid

Max, perro fiel que tiene ado-
racién por su duefia, Katie, ve
amenazada su supremacia
cuando esta trae a casa a Du-
ke, un mestizo abandonado y
enorme, contra el que inten-
tard hacer todo lo posible pa-
ra echarlo. ;Os suena? Si, es-
toy hablando de Mascotas, la
tltima pelicula de animacién
de Illumination Entertain-
ment, pero qué ocurre si
cambiamos los nombres por
Woody, Andy y Buzz Light-
year. Exacto, nos encontra-
mos con el mismo argumento
que ya utilizé Pixar para Toy
Story en 1996. En su dia, el
vaquero comenzaba una gue-
rra contra el nuevo entreteni-
miento del pequefio Andy y
convencia al resto de juguetes
para que luchasen a su lado.
No estoy acusando al nuevo

filme de plagio, ni mucho
menos, simplemente me limi-
to a comentar la “coinciden-
cia”. Eso sf, Universal, aunque
lo intenta, no tiene la maes-
tria de Pixar, asi que Mascotas
bien podria ser recordada co-
mo la adaptacién (floja) con
animales de la grandiosa cinta
de hace 20 afos.

La pelicula
de animacion
ha arrasado
en taquilla
desde su
estreno

Y tras las comparaciones,
que siempre son odiosas, hay

ENFERMERIA FACULTATIVA ‘
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que alabar el mérito de los
encargados de editar el trdiler
porque gracias a ellos la peli-
cula ha arrasado en taquilla
este mes de agosto. Y con es-
tos resultados, todo parece in-
dicar que habrd secuela préxi-
mamente.

Madurar

Los dos protagonistas, acom-
pafiados de un sinfin de per-
sonajes mds, se verdn envuel-
tos en la aventura de su vida,
que les hard crecer y madurar
a pasos agigantados (todo esto
en lo que dura una jornada
laboral de la duefia). Durante
su hazana se tendrdn que en-
frentar a gatos callejeros, una
banda criminal de mascotas e
incluso a humanos que quie-
ren llevarlos a la perrera. Es
en estos momentos frenéticos
cuando Mascotas se acerca
también a la esencia de Bus-
cando a Nemo/Dory, en la que
para encontrar a los dos peces
los protagonistas se topan con
numerosos peligros. Mencién
especial merece Snowball, un
pequeno y lindo conejito, que
serd parte fundamental para
resolver el filme.

Aunque es previsible desde
el primer momento, la cinta
consigue entretener y tiene
varios puntos de humor que
se recordardn en el futuro, co-
mo la visita a la fdbrica de sal-
chichas. Y hasta ahi puedo

contar.

Minions

Pero también es cierto que los
creadores de los Minions no
van a conseguir con esta nue-
va saga un personaje tan ca-
racteristico y adorado por to-
dos como los diminutos
bichos amarillos, que ya han
traspasado la pantalla para
convertirse en un fenémeno
mundial del merchandising.

transform

aay

. el Mundci 4

Nuestro compromiso es la formacion de
calidad en enfermeria como garantia de
contribucion directa y eficaz a la mejora
de la salud de las poblaciones mas
vulnerables

| APORTA TU ENERGIA

Sus datos de Caracter Personal forman parte de un fichero del que es responsable, Consejo General de Enfermeria, debidamente
inscrito en el Registro General de la Agencia Espanola de Proteccion de Datos. No obstante lo anterior, puede ejercer gratuitamen-
te sus derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y oposicion mediante la remision de una comunicacion por escrito a Consejo
General de Enfermeria, a la direccién: C/ Fuente del Rey , 2, 28023-Madrid, debiendo incluir su nombre, apellidos, fotocopia de su
D.N.I, un domicilio a efecto de notificaciones e indicando expresamente como asunto "PROTECCION DE DATOS" y el derecho que
desea ejercitar. No obstante, en el caso de que no desee recibir comunicaciones electrénicas y darse de baja de su suscripcion
haga click aqui.


http://www.enfermerasparaelmundo.org
http://www.mascotaslapelicula.es
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Vuelta
al cole

con alegria

MARINA VIEIRA. Madrid

e
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Volver a empezar. Otra vez.
Recuperar la rutina y centrar-
nos en lo que viene para el
curso siguiente. Los ninos
vuelven al colegio, pero para
nosotros es también el co-
mienzo de un nuevo ano en
el que hacer planes, organi-
Zarnos y anotar nuevos pro-
yectos. Por eso es en esta épo-
ca cuando realmente apetece
renovar libretas, cuadernos,
marcadores, para también lle-
nar con un poco de colory
estética una -a veces un poco
dura- vuelta al trabajo. Aqui,
una seleccién de los produc-
tos que mds nos han gustado
para convertir septiembre en
un mes mds llevadero.

Bershka

La marca para jévenes del
grupo Inditex inicia el curso

Enfermera en apuros

con una nueva linea de pro-
ductos.

La tienda de ropa se llena
de originales disefios de inspi-
racién japonesa y noventera,

Para un
septiembre
mas
llevadero

irresistibles para los amantes
de la papeleria. Os propone-
mos estos marcadores post-it,
que hardn mds divertida cual-
quier obligacién.

Imborrable

Made in Madrid y si compras
en su web por primera vez
puedes obtener 5 euros de des-

cuento en la primera adquisi-
cién. Aunque también tienen
cuadernos, el producto mds
destacado de esta firma espa-
fiola son sus zuadernos, un cua-
derno creado especialmente
para los grandes olvidados de
la escritura a mano, los zurdos.

Enfermera en apuros

Ya estd a la venta la agenda més
demandada de la enfermerfa.
La agenda de Enfermera en
Apuros para este nuevo curso
escolar. Una agenda especial
para enfermeras que empieza
con el prélogo “Cémo debe
ser una enfermera’ escrito por
Florence Nightingale y versio-
nado por Enfermera en Apu-
ros. Con turnario, cuentas, no-
tas y pegatinas. Una agenda
creada por una enfermera para
enfermeras.

ORR,
\ah®! Asts

TR AT BTy a0

Zuaderno weezer

iCOLABORA!

LA SOLIDARIDAD SUMA SALUD

Diferentes formas de participar en la campana:

SOY PORTAVOZ

MULTIPLICADOR DE FELICIDAD

QUIERO DONAR

Mas informacion:
www.ahorasoymasfeliz.org



http://ahorasoymasfeliz.org
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Nelson. Tratado
de Pediatria

Autores: Robert M.
Kliegman, Bonita, Stanton,
Joseph St. Geme y Nina E
Schor

Editado por: Elsevier Masson,
Travessera de Gracia, 17-21,
08021 Barcelona

Tel.: 93 241 88 00

E-mail:
editorialrevistas@elsevier.com
http://www.elsevier.es/

Después de mds de 75 afos, es-
te libro sigue siendo la fuente
de indispensable de respuestas
definitivas y actualizadas sobre
cualquier aspecto relacionado
con los cuidados pedidtricos.
Nuevos capitulos y extensas re-
visiones garantizan que el lector
disponga de la informacién
mds reciente sobre el diagndsti-
co y el tratamiento de las enfer-
medades pedidtricas, segtn las
ultimas recomendaciones. For-
mula los diagndsticos mds cer-
teros y los planes de tratamien-
to mds efectivos empleando
medicina basada en la eviden-
cia y aprovechando la pericia y
experiencia clinica de los prin-
cipales especialistas de todo el
mundo, muchos de los cuales
colaboran por primera vez. Se
dedica una parte a los nifios
con enfermedades crdénicas
planteando las necesidades es-
peciales que pueden tener estos
pacientes que presentan patolo-
gias relacionadas con defectos
cardiacos, diabetes y fibrosis
quisticas, entre otras.

Alergia. Abordaje
clinico, diagndstico
y tratamiento

Autores: Ricardo Cardona
Villa y Carlos Serrano Reyes
Editado por: Médica
Panamericana. Edificio Arcis,
C/ Quintanapalla, 8, 4°B.
28050 Madrid

Tel.: 91 131 78 00

E-mail: info@panamericana.es
http://

www.medicapanamericana.com

El contenido de esta obra trata
de abarcar la mayor parte de te-
mas posible, distribuyéndolos en
diferentes médulos, desde los as-
pectos bdsicos inmunolégicos y
moleculares hasta los diferentes
sindromes clinicos, pasando por
temas de gran actualidad cienti-
fica e interés general. Un objeti-
vo importante es que la obra
contribuya a la unificacién de
criterios, sin caer en dogmatis-
mos, fortaleciendo de esta forma
un enfoque “iberoamericano”,
pero que invite a la discusién y
al debate. En la misma se desta-
ca la inclusién de temas no en-
contrados en los textos tradicio-
nales de alergia como, por
ejemplo, los efectos de los cam-
bios del medio ambiente sobre
las enfermedades alérgicas; la re-
lacién entre cerebro, inmunidad
e inflamacién; la evidencia actual
del tratamiento de las enferme-
dades alérgicas, el manejo del as-
ma basado en fenotipos y las di-
ferentes entidades relacionadas
con alergia ocular, entre otros.

Atlas de
Dermatologia del Pie

Autor: Alonso Pefia

Editado por: Médica
Panamericana. Edificio Arcis,
C/ Quintanapalla, 8, 4°B.
28050 Madrid

Tel.: 91 131 78 00

E-mail: info@panamericana.es
http://

www.medicapanamericana.com

El Atlas de Dermatologia del Pie
estd dedicado al estudio de las
afecciones dermatolégicas que
afectan al pie. Repasa aspectos
de la historia, la anatomfa, la
histologfa, la dermatologfa espe-
cifica, las enfermedades vascular
y tumoral, las oncopatias y los
tratamientos quirdrgicos. Se ha-
lla ilustrado con més de 550 fo-
tograffas en color para apreciar
mejor las caracteristicas de los
diferentes procesos patolégicos
y cuenta con numerosas refe-
rencias bibliogrdficas actualiza-
das donde poder ampliar la in-
formacién. Se ha contado con
la colaboracién de reputados es-
pecialistas en dermatologfa, po-
dologfa, microbiologfa, anato-
mia patoldgica, alergologia,
medicina interna, entre otras,
que han aportado sus conoci-
mientos para completar esta
obra. El Atlas de Dermatologia
del Pie pretende ser una referen-
cia bdsica para aquellos que se
inician en el estudio de la der-
matologfa aplicada al pie y ser-
vir de apoyo para quienes en el
ejercicio de su profesion se de-

dican al cuidado del pie.

www.empleoyemprendimientoenfermero.com

srevoGAS EMPLEQ,
SIERES EMPRENDEDOR,

IREGISTRATE YA!

#oportunidadenfermera

e e

j—0p -
EMPLEO Y EMPRENDIMIENTO

SERPROCOL

Seleccionamos, filtramos vy
ofrecemos oportunidades
de empleo enfermero con
las mejores condiciones de
calidad y transparencia.

[@rel?y)


http://www.empleoyemprendimientoenfermero.com
https://www.facebook.com/EmpleoyEmprendimientoEnfermero
https://twitter.com/empleoenfermero
mailto:editorialrevistas@elsevier.com
http://www.elsevier.es/
mailto:info@panamericana.es
http://www.medicapanamericana.com
http://www.medicapanamericana.com
mailto:info@panamericana.es

ENFERMERIA FACULTATIVA ‘

46 MICRORRELATO |

Nuestra mejor enfermera

Las estadisticas afirman que dos rayos no pueden caer en el mismo lugar. Pero las estadisticas
pueden equivocarse. Tal vez por esto es que era inesperado que un segundo rayo impactase
sobre la pequefia clinica de San Antonio, sumiéndola en la oscuridad de la noche, los
generadores eléctricos de emergencia calcinados por la descarga.

La alarma cundid rdpidamente en la Unidad de Cuidados Intensivos, cuyos respiradores,
monitores y bombas de perfusién se apagaron como una vela en mitad de un vendaval.

Un médico residente, una enfermera, una auxiliar, cuatro pacientes en peligro... Estado
critico: pocas manos para tanto ambu.

Cuando la situacién tomaba tintes de desesperacion bajo la luz de las linternas, cruzando la
puerta apareci6 una figura blanca, ataviada con un anticuado uniforme de enfermera,
incluyendo delantal y cofia. Sin mediar palabra, la recién llegada tomé un ambti y comenzé a
ventilar a uno de los pacientes, mientras sonrefa.

Pasé una interminable hora hasta que un camién generador de los bomberos logré poner en
funcionamiento todos los aparatos eléctricos de la UCI. En ese preciso momento, tal como
llegd, la figura de blanco desaparecid tras las puertas de la unidad, ante el asombro de todos.

— ;Quién era esa?- preguntd el residente en voz alta.

— ;Esa?-repuso la enfermera, con una sonrisa- Es la difunta Sor Francisca. Mejor te lo explico
tranquilamente, en la sala de estar.

— Hace muchos afios, a mediados del siglo XX, se declard un devastador incendio en esta
clinica. Las llamas invadieron rdpidamente todas las dependencias, destruyéndola por completo.

Muchos pacientes murieron, asf como componentes del personal de la clinica. Sin embargo,

otros pudieron ser salvados gracias a la rdpida actuacion de personas como Sor Francisca, una Somos expertos en Valdebebas, con mas de 400 viviendas
joven monja con sus estudios recién concluidos, y que apenas llevaba dos meses trabajando en el entregadas en nuestras cinco cooperativas.
centro. Ella consiguid sacar de la clinica en llamas a cinco pacientes que no podian valerse por si
mismos, antes de que el techo se derrumbara sobre ella mientras intentaba salvar a un sexto. No
pudieron hacer nada por ella... 21 2 = 3 oo €
-Desde entonces, cada vez que se ha producido una situacién de crisis, Sor Francisca ha
aparecido por la puerta para resolver el problema, volviendo a marcharse inmediatamente por 3 dormitorios con 2 plazas
donde vino, cualquiera que sea ese lugar. de garaje y trastero

-Es nuestra mejor enfermera.

Pedro Navarrele
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El Hospital Nino Jesus
disefa una aplicacion para
medir el dolor de [os NiNos

REDACCION. Madrid

El Hospital Infantil Nifio Je-
stis ha disefado una aplica-
cién informdtica que permite
medir el dolor de los nifos,
facilitando asi su alivio en los
pacientes pedidtricos. Se trata
de una iniciativa que salva en
gran parte las dificultades en-
contradas por los profesiona-
les para valorar el dolor y, por
tanto, determinar el trata-
miento mds adecuado, en
aquellos nifos de corta edad
que atn no han aprendido a
hablar o tienen dificultades
para expresarse.

En la edad temprana el sis-
tema nervioso atn se estd for-
mando y padecer un dolor in-
tenso puede llevar a estos
nifos, en el futuro, a ser mds
sensibles al dolor, algo que se
conoce como hiperalgesia.
Hasta ahora, el llanto o las es-
calas de valoracién validadas

en papel han sido las tnicas
herramientas que median el
dolor en nifios preverbales de
forma rdpida, pero el Hospi-
tal Infantil Nifio Jesus ha co-
menzado a utilizar la aplica-
cién llamada PainAPPle, que
permite el seguimiento conti-
nuo de la valoracién y trata-
miento del dolor agudo.

Con esta app
se quiere
agilizar el
proceso de
valoracion

El nifo interactda a través de
juegos que permiten al profe-
sional tratar el dolor en forma
de alertas, quedando registrado

en unas tablas y gréficos. Asf,
utilizando juegos, el nifo, sus
padres o la enfermera que le
atiende (en funcién de las posi-
bilidades de colaboracién) va-
lora su dolor como leve, mode-
rado o severo; y si es en reposo
o movimiento. Después, estas
valoraciones son traducidas a
las escalas, validadas en fun-
cién de la edad. También lo
son los posibles efectos indese-
ados del tratamiento, efectos
que tienen sus correspondien-
tes escalas de valoracién.

Objetivos

Con el uso de esta aplicacién
informdtica se pretende agili-
zar el proceso de valoracién
del dolor agudo en pacientes
posoperatorios de una forma
sencilla, utilizando para ello
dispositivos electrénicos como
tabletas. Ademds, con el juego
también se consigue amenizar
su estancia en el hospital, ha-
ciéndola mds agradable.
Mediante el uso de las nue-
vas tecnologfas, se proporcio-
na una potente herramienta a
los profesionales implicados
en la valoracién y tratamiento
del dolor pedidtrico que les fa-
cilita su trabajo diario, crean-
do una estructura inicial que
genere una completa base de
datos de cada paciente. Esta
herramienta resulta especial-
mente til tras las cirugfas de
traumatologfa, sobre todo en
aquellas que provocan un do-
lor posoperatorio mds agudo,
como las ortopédicas o las
grandes cirugfas dseas.
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UNAR DE MEDIA

PAULA
PERELLA:
—“NFERMERA
Y NOVELISTA

ADRIAN MATUTE. Zaragoza

La enfermera zaragozana Paula Perella Sdez ini-
cié su carrera profesional tras terminar sus es-
tudios en la Universidad de Zaragoza en 2007,
pero, a inicios de 2015, dio otro paso impor-
tante en su vida, esta vez en el panorama litera-
rio al publicar E/ nombre de la piragua. No es

esa su Unica obra, ya que también ha publica-

do Lunar de media luna, libro que desde la fic-
cién histérica con toques fantdsticos trata el
rol de la mujer en el hogar y la sociedad.

La enfermerfa, “su modo de vida”, tal y co-
mo lo define, ha estado muy presente a la ho-
ra de trabajar la ficcién. “De mi prictica co-
mo enfermera hay mucho en Lunar de media
luna. La paciencia que hay que tener con las
personas, la empatia que debemos tener sin
llegar a involucrarnos emocionalmente con el
paciente, que no siempre se logra...”, explica
Paula.

A diferencia de su primer libro, donde los
temas principales eran el amor/desamor, las
relaciones familiares y las aspiraciones perso-
nales, su segunda obra es la primera de una
trilogfa donde el feminismo ejerce como mo-
tor argumental. “La obra trata de la relacién
con la familia, del rol de la mujer en el hogar
y la sociedad, de la imposicién de creencias,
de la imposicién de un modelo social... Todo
esto sazonado con que la protagonista descu-
bre un secreto en el que ella misma se ve invo-
lucrada”.

Y a pesar de no querer caer en la autobio-
graffa, la autora reconoce que en Lunar de me-
dia luna se “ha mojado mds”, mostrando a
través de su protagonista algunos de los rasgos
que caracterizan a la profesién que ama. “La
protagonista de Lunar de media luna es curan-
dera y tiene que aprender a tener una actitud
mds pulida con sus pacientes, a ser de una
manera de cara a ellos para poder tener su
confianza y que los pacientes decidan seguir
sus tratamientos’, explica Paula, quien afiade
que “no puede ser prejuiciosa, tiene que tener
paciencia y se debe morder la lengua en nu-
merosas ocasiones, aprende a empatizar para
poder comprender al paciente, aunque este no
sea de su agrado”.

Punito

B acaba el 10 |
de octubre

" Presenta ya tus
comunicaciones
y pOsteres

WP rcelona
CONGRESO ESPANA C I E

r 2mayoa o D ()] 7

El plazo

www.ichcongress.com



http://www.icnbarcelona2017.com/es/

2016 -2017 ¥

ENFERMERIA EN LOS p<=
CUIDADOS CRITICOS

@ eics@escuelacienciassalud.com
$ 913345500

“€n las situaciones CI™ I,ti cas es

cuando se necesita a los mejor formados”

£ 0

ESCUELA INTERNACIONAL DE CIENCIAS umma
DE LA SALUD

Fuente del Rey, 2. 28023 Madrid | www.escuelacienciassalud.com | 902 500000



http://www.escuelacienciassalud.com/oferta-academica/catalogo-de-cursos-enfermeria-eics/posgrado/cursos-posgrado-enfermeria-a-distancia-titulos-udima-madrid/contenido/curso/ENFERMERIA%20EN%20LOS%20CUIDADOS%20CRITICOS.html?CGL_IDCURSOGLOBAL=3637



