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Mas seguros con undad
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Cada afio —segun los tltimos informes— los centros comercia-
les y grandes superficies de Espana registran casi 2.000 millones
de visitantes. En determinados contextos, como los colegios, las
empresas -y también es algo que se extiende a los grandes alma-
cenes y centros de ocio-, surgen personas que exhiben grandes
dosis de ignorancia y carencia de sentido comin cuando dicen o
piensan: “Bueno, si pasa algo se llama a una ambulancia y punto”.
Obviamente, nuestros excelentes servicios de emergencias —con
sus enfermeros tan bien formados— proporcionan la atencién
de urgencia en tiempo récord ante percances de salud de toda in-
dole. Su labor es inestimable. Pero eso no implica que en lugares
en los que se acumulan multitudes o se trabaja con nifios la pre-
sencia permanente de un enfermero sea innecesaria, todo lo con-
trario. Mds aun en un dmbito donde cada minuto y cada segundo
que pasa puede ser la diferencia entre sobrevivir, o no.

Esos miles de visitantes que abarrotan tiendas, restaurantes o
cines pueden sentirse indispuestos en cualquier momento y
muchas de las situaciones podrian resolverse con el profesional
sanitario del centro sin necesidad de desplazar un equipo de
emergencias. Atin mds, la labor de los enfermeros que trabajan
en las grandes cadenas implica un valor anadido para la com-
panfa en materia de salud laboral.

La enfermerfa en los centros laborales vela por la salud de los
trabajadores, vigila y hace exdmenes periédicos en funcién del
puesto desempenado. Pero ademds de todo ello, no menos im-
portante es la educacién sanitaria que puede proporcionar un
sanitario en el entorno de trabajo, una labor que muchas en-
fermeras y enfermeros de empresa llevan a cabo con magnificos
resultados constatables cientificamente. Los trabajadores y los
directivos saben que gracias a esta constante y a veces discreta
actuacién enfermera se estdn salvando vidas y previniendo mul-
tiples enfermedades y dolencias.

Cuando la enfermerfa estd integrada en la plantilla, a menudo
pone en marcha campanas de sensibilizacién entre empleados
y clientes de una compafia y eso repercute en la empresa y la
sociedad en general. Muy ciego estd el que cree que todo se so-
luciona con llamar a una ambulancia y quitarse el problema de
encima.
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La enfermeria en los templos de las compras

ANGEL M. GREGORIS. Madrid
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El pasado y tan de moda dlti-
mamente Black Friday, la Na-
vidad o las actuales rebajas son
s6lo algunos de los momentos
en los que grandes superficies,
supermercados y estableci-
mientos se llenan de gente con
ganas de consumir, que puede
sufrir percances o tener algtin
accidente durante su jornada
de compras. De igual manera,
los empleados que trabajan
diariamente en estas empresas
también pueden sentirse indis-
puestos en algiin momento,
ademds de necesitar revisiones
periddicas para realizar su tarea
de manera éptima.

Velar porque todo esto sea
posible es una de las principa-

les funciones del equipo sani-
tario que trabaja en algunos
de estos centros. En otros
muchos, adn no existe esta fi-
gura y contar con enfermeras
que puedan prestar una asis-
tencia rdpida en el caso de
que haya cualquier problema

En los centros
tienen un
protocolo
muy definido
por si hay
urgencias

es imprescindible para dar la
mejor atencién a los clientes y
a los empleados.

Funciodn principal

“Nuestra funcién principal es
la vigilancia de la salud de los
trabajadores, pero, evidente-
mente, como cualquier profe-
sional sanitario, si le ocurre al-
go a un cliente y necesita
asistencia sanitaria, saldremos
a atenderle sin ninguna duda’,
explica Begona Garcia, enfer-
mera del Trabajo y responsa-
ble del Servicio Sanitario de El
Corte Inglés de Pozuelo (Ma-
drid). Ante cualquier proble-
ma que pueda surgir, en los
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centros tienen un protocolo
muy definido y coordinado.
“Dependiendo de la gravedad
o0 asistencia que requiera la
persona, o bien nos la traen a
las instalaciones o salimos
nosotros a atenderla”, cuenta
Garcia, que destaca que el
protocolo lo conocen todos
los trabajadores y gracias a eso
pueden actuar de una manera
rdpida y eficaz.

Urgencias
puntuales

Ademds de atender estas ur-
gencias puntuales en los cen-
tros, la enfermerfa del Trabajo
tiene un rol importantisimo
a la hora de controlar y vigi-

lar el estado de salud de los
trabajadores de la empresa.
Exdmenes periddicos, prue-
bas especificas dependiendo
del puesto y prevencién para
la salud son algunas de las

tareas que realizan diaria-
mente las enfermeras del ser-
vicio sanitario de El Corte
Inglés.

“Realizamos muchos tipos
de exdmenes de salud. Los

Si no puede ver el video correctamente pinche aqui



https://www.youtube.com/watch?v=2cetCFa8mpg&t=11s
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Tener enfermeras aumenta la tranquilidad de los empleados

iniciales cuando el trabajador
es contratado por la empresa,
los periédicos que se aplican
dependiendo de la actividad y
funcién que realicen, o los de
reincorporacién tras una ex-
cedencia maternal o cuando
el trabajador ha estado fuera
de la empresa un tiempo por
algin motivo”, destaca la en-
fermera.

Para ella, es necesario esta-
blecer protocolos dependien-
do del tipo de empleado por-
que “no tiene nada que ver
un examen de salud en un
trabajador usuario de panta-
llas de visualizacién de datos,
que en uno que maneja car-
gas. Con este segundo nos
centramos mucho mds en
una exploracién musculoes-
quelética y con los de panta-
llas les pasamos un protocolo

“Si le ocurre
algoaun
cliente,
saldremos a
atenderle sin
ninguna duda”

para ver cudntas horas estd
delante del ordenador, cémo
se coloca, si la luz estd orien-
tada adecuadamente, etc.”,
puntualiza.

Dia a dia

En esta misma linea, Pilar
Ferndndez-Figares, responsa-
ble de Recursos Sanitarios y
Autoseguro del grupo, explica
que “junto con el resto de los
componentes del equipo sani-
tario, las enfermeras organi-
zan su dfa a dfa de acuerdo
con la planificacién de la vi-
gilancia de la salud, tanto co-
lectiva como individual”.

La enfermera, que considera
imprescindible que exista esta
figura tanto en las grandes su-
perficies como en todos los lu-
gares donde se necesiten sus
cuidados, reconoce que traba-
jando en un sitio como El
Corte Inglés tienen muchas
anécdotas porque les surgen
consultas que pueden ir desde
lo m4s sencillo, como una in-
disposicién, hasta urgencias
con riesgo vital. “Yo no lo he
vivido, pero conozco una com-
pafiera en otro centro que tuvo
que atender un parto’, cuenta
Begofia Garcfa.
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Campainas

Mds all4 de los reconocimien-
tos, desde el Servicio Sanita-
rio de El Corte Inglés tam-
bién llevan a cabo campafas
de educacién para la salud.
“Solemos organizar campafas
sobre salud cardiovascular, co-
lesterol, gripe... Con los tra-
bajadores diabéticos intenta-
mos reforzar la educacién que
pueda estar recibiendo en su
centro de salud u hospital”.

“Participan en el desarrollo
y puesta en marcha de cam-
panas de promocién de la sa-
lud tanto internas como en
las que colaboramos con or-
ganizaciones sanitarias institu-
cionales y realizan acciones
formativas en primeros auxi-
lios, entre otras, con los traba-
jadores”, afirma Ferndndez-
Figares.

En definitiva, la enfermerfa
en los grandes almacenes au-
menta la tranquilidad de los
empleados y les da mayor se-
guridad. “Para ellos es una
tranquilidad muy grande por-
que no solamente hacemos
esa vigilancia de la salud, sino
que cuando se encuentran
mal por una gastroenteritis,
un dolor de garganta o de ca-
beza saben que pueden venir
al servicio y van a ser tratados
y evaluados”, resalta Garcfa.

Experiencia

La experiencia y el reconoci-
miento que tiene trabajar en
El Corte Inglés para Begona
Garcfa hacen que anime a
quienes estdn empezando a
que estudien esta especialidad.
“La verdad es que la oferta de
plazas es muy escasa, pero dirfa
a todas aquellas enfermeras
que les guste la prevencién, la
educaci6n para la salud y la in-
vestigacién, que se formen co-
mo enfermeros del Trabajo”,
concluye.
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profesional paciente

En el momento en el que se traspasa alguna Linea Roja puede ocurrir un evento adverso. Muchas veces
no se denuncia el hecho, de tal manera que no queda registrado y no puede valorarse el nimero real y,
sobre todo, cuantos de estos eventos adversos son evitables. El Consejo General de Enfermeria,
comprometido con la seguridad de los pacientes y de los profesionales, ofrece una via para notificar
esas situaciones a través del “registro de eventos adversos”, con el fin de actuar ante el incumplimiento
de las recomendaciones y los estandares minimos establecidos por el SNS.

seguridaddelpacienteyenfermero.com



http://www.seguridaddelpacienteyenfermero.com
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Begofa de Andrés, subdirectora de Enfermeria,
Pilar Fernandez vicepresidenta del CGE vy
Almudena Santano, directora de Enfermeria

Lavarse las manos,
orincipal medida para
evitar la bronquiolitis

ALICIA ALMENDROS. Madrid

El invierno es sinénimo de
frio pero también de la llega-
da de diversas patologias co-
mo la bronquiolitis. Alrede-
dor de 270.000 nifios tienen
un episodio de bronquiolitis
aguda en Espana al afo. Una
enfermedad muy nombrada
durante esta estacién pero
desconocida por gran parte
de los ciudadanos. “La bron-
quiolitis es una enfermedad
de origen viral. Los sintomas
son dificultad respiratoria y
sintomas catarrales en un pri-
mer momento y se suele dar
en los nifios de seis meses
ados afios de edad”, explica
Alicia Carmona, supervisora
de la Unidad de Pediatria de
Adolescentes y Lactantes del
Hospital Universitario Grego-
rio Maranén de Madrid.

Posibles sintomas

Congestién nasal, moqueo,
tos... La bronquiolitis co-
mienza como un resfriado co-
mun pero se suele complicar
pasados unos dias, causando

incluso el ingreso del peque-
fio en el hospital. “Aunque
puede parecer un catarro sin
mds, recomendamos que trai-
gan al nifo al hospital cuan-
do empiece con dificultad
respiratoria, no quiera hacer
las tomas porque como no
puede respirar bien, cuando
tenga tos, esté como decai-
do... porque en un principio
no suelen tener fiebre”, recal-
ca Carmona.

Y es que aunque en mu-
chas ocasiones la bronquioli-

tis pasa desapercibida, la en-
fermerfa coincide en que la
prevencién es la mejor medi-
cina para esta patologfa. “De-
ben lavarse las manos antes
de darle el pecho, estar en un
ambiente célido y tranquilo,
evitar que salga a la calle o
llevarlo a locales cerrados y
con ambientes con humo...
Pero lo mds importante es el
lavado de manos porque la
enfermedad se trasmite por
via de contacto y drea”, finali-
za la supervisora.

Si no puede ver el video correctamente pinche aqui
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El Hospital Universitario
Puerta de Hierro de Majada-
honda (Madrid) ha inaugura-
do la exposicién itinerante con
las imdgenes ganadoras del
primer Premio FotoEnferme-
rfa, organizado por el Consejo
General de Enfermerfa en
2015. Almudena Santano, di-
rectora de Enfermerfa del hos-
pital, Begona de Andrés, sub-
directora de Enfermerfa y Pilar
Ferndndez, vicepresidenta del
Consejo General de Enferme-
rfa, han inaugurado esta expo-
sicién en la que se da a cono-
cer a los ganadores de un
concurso iniciado por la Orga-
nizacién Colegial con el obje-
tivo de que enfermeros y estu-
diantes de enfermeria de toda
Espafia demostrasen su talento
con la cdmara. Ferndndez ha
asegurado que “para la Orga-
nizacién Colegial de Enferme-
rfa es un orgullo que estas fo-
tos que atesoran gran mérito
artistico y técnico estén ex-
puestas en este hospital para
que sean apreciadas por los pa-
cientes y los profesionales sani-

tarios. Muchas de ellas captan
con gran sensibilidad la esen-
cia de los cuidados de enfer-

7.

meria .

Ya esta en
marcha la
segunda
edicion

Por su parte, Almudena San-
tano afirma que “nuestra pro-
fesién debe explorar todas las
posibilidades de representacién
gréfica y qué mejor que obser-
var y apreciar lo que nuestros
companeros de profesién iden-
tifican en esta exposicion itine-
rante que nos trae al Hospital
Puerta de Hierro el Consejo
General de enfermeria’.

El premio

El certamen, dividido en cate-
gorfa profesional y libre, mues-
tra las dotes artisticas de los
profesionales que participan.

Mds de un centenar de enfer-
meros y enfermeras de toda
Espana concursaron durante
doce meses presentando sus
instantdneas con ilusién para
mostrar al mundo la forma
que tienen de ver la profesién
y su capacidad de observar el
mundo mds alld de la perspec-
tiva de un profesional de en-
fermerfa. El centro ha sido el
elegido para la inauguracién
de esta exposicién.

Desde el CGE han anun-
ciado también que ya estd en
marcha la segunda edicién de
este concurso. Este afio sélo
habrd fotos profesionales y
gracias a la colaboracién de
Novartis, los enfermeros que
participen podrdn ganar hasta
1.000 euros. En la pdgina
web del Consejo General de
Enfermerfa se pueden consul-
tar las bases y se anima a par-
ticipar a través del correo
electrénico
concursofotos@consejogene-
ralenfermeria.org a todos los
enfermeros que deseen pre-
sentar sus fotograffas.


https://www.youtube.com/watch?v=REdORzgGOK8
mailto:concursofotos@consejogeneralenfermeria.org
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para evitar errores al preparar la medicacion

ANGEL M. GREGORIS. Madrid

La Organizacién Mundial de
la Salud alerta de que el por-
centaje de errores en la medi-
cacién es altisimo. Mejorar la
competencia matemdtica du-
rante la formacién de los en-
fermeros es fundamental para
disminuir los fallos de célcu-
lo a la hora de administrar la
medicacién. Para ello, actua-
lizar y expandir los conoci-
mientos en este dmbito du-
rante los cuatro afios de
carrera es uno de los grandes
retos a incorporar en los pro-
gramas formativos. Asf lo en-
tienden en la Escuela de En-
fermeria de la Fundacién
Jiménez Dfaz (F]D), donde
desde hace ya tres afios que
pusieron en marcha un pro-

grama formativo de innova-
cién docente denominado
Competencia matemdtica en la
formacidn enfermera. “En una

“Este
conocimiento
conlleva un
aumento en
la seguridad
del paciente”

comisién docente nos dimos
cuenta de que los alumnos
tenfan muchos fallos en el
cdlculo y decidimos llevar a

cabo una competencia a nivel
transversal, durante los cua-
tro cursos, con la intencién
de mejorar y que tuviesen en
el tltimo afio el 0% de erro-
res”, afirma Paloma Rodri-
guez, directora de la Escuela
de Enfermerfa de la FJD.

En esta preparacién, los
alumnos comienzan apren-
diendo competencias bdsicas
hasta llegar a resolver otras
mucho mds complejas en el
ultimo curso. La coordinado-
ra de Calidad e Innovacién
docente de la escuela, Espe-
ranza Vélez, cree firmemente
en este programa porque tie-
ne como objetivo promover
el conocimiento y las habili-
dades y conductas necesarias

para la preparacién segura de
medicamentos y el cdlculo de
dosis adecuadas. “Estos cono-
cimientos van a conllevar un
aumento en la seguridad del
paciente y en la calidad asis-
tencial”, destaca Paloma Ro-
driguez.

Férmulas con
medicamentos

A través de férmulas mate-
mdticas y précticas con medi-
camentos, los futuros enfer-
meros aprenden a manejar las
dosis correctas y disminuir
los errores. “De momento,
tenemos resultados buenos
que nos muestran una ten-
dencia, pero atn queda mu-
cho por trabajar. En cuarto

curso el 86% de los alumnos
alcanza un 100% de aciertos,
en tercero menos de la mitad
de los alumnos lo consiguen
(40%) y en segundo ninguno
fue capaz de lograrlo”, subra-
ya Vélez,

En Espana hay una tasa de
fallos por medicacién de en-
tre el 25% y el 37%. Entre
ellos, un 5% se debe a equi-
vocaciones en el cdlculo y que
pueden poner en peligro la vi-

“Tener un
100% de
aciertos
mejora la
calidad
asistencial”

da de los pacientes. “En la
prdctica clinica demostrar una
competencia matemdtica del
99% de aciertos implica que
a un paciente podemos oca-
sionarle un dafio y le puede
llegar a costar la vida. Tene-
mos que tender a la excelen-
cia’, asevera la coordinadora.

Ademds de esta competencia,
desde la Fundacién también
apuestan por la importancia
de que las enfermeras reco-
nozcan los errores cuando los

13

haya. “Estamos haciendo mu-
cho hincapié en que cuando
uno se equivoca se pueda de-
cir con total tranquilidad y
sabiendo que es lo que hay
que hacer”, cuenta Angela
Gonzilez, tutora académica
de précticas clinicas de los
alumnos de segundo y tercer
curso.

Incidentes

Asimismo, la coordinadora de
Calidad e Innovacién recalca
que “el alumno debe acos-
tumbrarse desde que estd es-
tudiando a notificar cualquier
incidente que ocurra con la
medicacién, porque no se
puede solucionar algo cuando
no se es consciente de lo que
ha ocurrido”.

Aunque al principio la ini-
ciativa choc6 entre el alumna-
do de la escuela, después en-
tendieron que tener un 100%
de aciertos con la medicacién
mejora enormemente la segu-
ridad de los pacientes. “Tene-
mos que saber c6mo adminis-
trar cada medicamento, las
dosis correctas. A los pacientes
les da mucha tranquilidad sa-
ber lo que les estdn poniendo
en cada momento, en qué ho-
rario se lo vas a poner. Los ves
mds tranquilos porque com-
prueban que tienes confianza
en lo que estds haciendo”.

Si no puede ver el video correctamente pinche aqui
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https://www.youtube.com/watch?v=pMGRVXbNVf4
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“Podemos
comer carne,
Dero con

cabeza’

INIGO LAPETRA. Madrid

)

Hace poco mds de un afo, la
Organizacién Mundial de la
Salud emitia una alerta que
inclufa algunos tipos de carne
en la lista de elementos mds
nocivos para la salud, junto a
sustancias como el tabaco, la
contaminacién ambiental o el
plutonio. Los periodistas Da-
vid Ruipérez y Carmen Car-
doso acaban de publicar el li-
bro El carnivoro feliz donde,
de la mano de los mayores ex-
pertos internacionales en nu-
tricién y endocrinologfa, entre
ellos la enfermera Marilourdes
de Torres, del Hospital Mi-
guel de Servet de Zaragoza,
hacen una radiografia de los
verdaderos riesgos de la carne.

:Hay que tomarse al pie de
la letra la alarma de la OMS
contra la carne?

En su momento, la Organiza-
cién Mundial de la Salud ge-
neré toda una tormenta de ti-
tulares en los medios de
comunicacién que desataron
la alarma. Este libro nace por-
que decidimos poner luz en
este asunto. Hemos analizado
tanto el informe aquel de la
OMS como todos los estu-
dios mds recientes para cono-
cer cudl es el verdadero nivel
de riesgo. Y lo que hemos
descubierto es que el informe

de la OMS tiene un proble-
ma, que generaliza demasia-
do. Porque dice que comer
mds de medio kilo de carne
roja a la semana incrementa
un 18% el riesgo de sufrir
cdncer de colon, y en el caso
de la carne procesada, el ries-
go es mucho mayor y llega a
sugerir que se destierre de la
dieta.

:Qué es exactamente la
carne roja?
La OMS entiende como carne
roja aquella que proviene de
los grandes animales, como
son todos los productos de va-
cuno —ternera légicamente—
, cerdo, cordero, caballo, el
avestruz y todos los animales
de caza como venado, ciervo,
jabali... Por su parte, la carne
blanca es la proveniente de to-
das las aves —pavo, pollo, per-
diz...— y también del conejo.
Respecto a esta dltima no
tiene ningtin problema en su
consumo, podemos comer
pollo sin limites excepto si lo
asamos, en ese caso hay que
quitarle la piel que es el dnico
elemento que puede ser noci-
vo para la salud.

La OMS ha incluido a la
carne procesada en la
misma lista que el plutonio
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“En principio
no hay
restricciones
para la carne
blanca”

o el tabaco. ;Pero qué tipo
de carne es esta?

Es toda carne que ha sido tra-
tada para potenciar su sabor o
garantizar su preservacién. Por

tanto se incluye la carne que
ha sido sometida a un proceso
de curacién —como el ja-
mén—, ahumado —como el
beicon—, fermentacién o sa-
lazén. En resumen, todos los
embutidos, el beicon, el ja-
mon, la carne en lata, y todos
los productos que no sean el
filete “puro y duro”.

El problema, vuelvo a insis-
tir, es que aqui también la
OMS estd generalizando y me-
te en el mismo saco el chorizo
o el beicon —o lo que en Es-
pafna llamamos torreznos o

David Ruipérez y Carmen Cardoso

panceta — que es el extremo

de lo insalubre.

Entonces, ;los embutidos
tan tipicos en Espafia como
el chorizo, salchichén,
morcilla estarfan entre los
mds nocivos?

Los embutidos tienen mucha
grasa y mucha sal, por lo ge-
neral, y si encima han sido so-
metidos a tratamientos de
ahumado, la nocividad es ma-
yor porque propicia la apari-
cién de unas sustancias llama-
das nitritos y nitratos que se
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“La nutricion
es un terreno
abonado
para los
extremismos”

pueden transformar en nitro-
saminas que han sido relacio-
nadas con la aparicién de va-
rios tipos de cdncer, como por
ejemplo el de estémago. Es
por ello que los nutricionistas
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afirman que deberfan relegar-
se a ocasiones muy puntuales.

Enumérame los tipos de
carne mds peligrosos, lo que
hay que evitar. Y por el
contrario, ;cudles de ellas se
pueden consumir sin
riesgo?
Vamos a empezar por el top
de lo insalubre. Los embuti-
dos hay que dejarlos para oca-
siones muy especiales y redu-
cir bastante su consumo,
excluyendo por ejemplo el ja-
mén ibérico de bellota, que
tiene dcidos oleicos, que es
buenisimo para la salud.
Respecto a la carne roja hay
que procurar no superar el
medio kilo a la semana y siem-
pre apostando por la calidad,
es mejor gastarse un poco mds
por nuestra salud.

:Alguna recomendaci6én
respecto a cémo cocinarla?
Pues si, porque ademds del ti-
po de carne que elegimos es
muy importante la forma en
que la vamos a cocinar. Las
altas temperaturas favorecen
la aparicién de sustancias no-
civas en la carne pero tanto
cuando la freimos como
cuando la hacemos a la parri-
lla, a la plancha ..., por tanto
una carne muy churruscada
es siempre mds peligrosa. Por
otra parte, hay estudios que

han demostrado que cuando
se cocina la carne a la parrilla
o en la barbacoa y estd en
contacto mds directo con la
llama existen mds riesgos.
Cuando la grasa de la carne
cae en la llama se elevan unas
sustancias que vuelven a ad-
herirse a la carne y son poten-
cialmente peligrosas.

“Hay que
dosificar
parrillas,
barbacoas y
las carnes
churruscadas”

:Y qué me dices de las
hamburguesas que tanto
nos gustan a todos?

En las hamburguesas es im-
portante que seamos cons-
cientes de qué tipo de carne
estamos comprando. En los
supermercados existen bande-
jas de hamburguesas ya pre-
paradas, y aqui encontramos
dos tipos: estdn las que son de
“carne de ternera picada” y
tiene una caducidad de dos o
tres dfas; pero también hay
otro tipo de bandejas etique-
tadas como “burger meat” y
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que tienen una fecha de cadu-
cidad de un mes o mds. Esta
tltima denominacién es po-
tencialmente mds nociva por-
que tiene sulfitos y un mon-
ton de aditivos y conservantes
por lo que es importante no
confundir ambos conceptos.

:Cémo es la calidad de la
carne que consumimos en
Espana?

Un buen consejo en lineas
generales serfa que hay que
comer “menos carne pero
mejor carne”. En Espana so-
mos unos privilegiados por-
que tenemos unos controles
de calidad muy importantes
establecidos por la Unién Eu-
ropea. Ademds existen un
montén de denominaciones
de origen e indicaciones geo-
gréficas protegidas: todas ellas
establecen etiquetados perfec-
tamente regulados que supo-
nen una importante garantfa
de calidad.

Tenemos que ser muy selec-
tivos con la carne, sin ningu-
na duda es mejor comerte el
domingo un chuletén de cali-
dad y darte un homenaje, que
pasarte toda la semana co-
miendo filetes mediocres.

Por tanto, ;en Espaiia se
puede comer carne con
total seguridad?

Por supuesto. Lo que no de-
beremos hacer es criminalizar
a la carne, porque el riesgo de
desarrollar un cdncer o una
enfermedad cardiovascular ra-
dica en todo un conjunto de
factores como la cantidad de
ejercicio fisico moderado que
se haga, consumo de alcohol
o tabaco, entre otros. El men-
saje importante es que la car-
ne no provoca cdncer, puede
llegar a ser nociva si se consu-
me de forma poco responsa-
ble. Podemos comer carne,
pero hay que hacerlo con ca-
beza.
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| mejorando los cuidados


https://www.youtube.com/watch?v=5iw1a1o2Bio
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Hallazgo historico: ya hubo direcciones de
—Nnfermeria en Espana durante la Republica

Sala de partos del Hospital Civil de la Beneficencia de Santa Cruz de
Tenerife. Finales década 30 siglo XX

DAVID RUIPEREZ. Madrid

Florence Nightingale, Virgi-
nia Henderson, Marjory
Gordon... a esas figuras his-
téricas de la enfermerfa mun-
dial quizd haya pronto que
afadir el nombre de una en-
fermera con acento canario
cuya identidad se desconoce.
Un grupo de enfermeros e
historiadores ha descubierto
algo que podria obligar a re-
escribir los libros de historia
de la enfermerfa. Aunque se
cree que la figura de la direc-
tora de Enfermerfa, tal y co-
mo la conocemos hoy, surgié
casi en los afios 80 0 90 y en
el resto del mundo no fue
mucho antes, el hallazgo de
un reglamento en Canarias
poco antes del alzamiento
militar del 36 demuestra que
existié en Tenerife una pione-
ra Direccién de Enfermeria.
El Dr. Francisco Javier Castro
Molina, enfermero, historia-
dor del Arte y antropélogo;

Natalia Rodriguez Novo,
ademds de enfermera, licen-
ciada en Bellas Artes, y Felisa
Vanessa Martin Casafas,
también enfermera y miem-
bros todos de la Asociacién
Canaria de Historia de la
Profesién Enfermera (ACH-
PE), han sacado a la luz un

La prueba:
un
reglamento
hospitalario
de 1936

reglamento promovido por
Miguel Bethencourt del Rio
en 1936 para el Hospital Ci-
vil de Santa Cruz de Tenerife
en el que por primera vez se
establece la figura de la direc-
tora de enfermeras.

Francisco Javier Castro ex-
plica a Enfermerioa Facultati-
va que “la Segunda Republica
fue un periodo de gran ebulli-
cién artistica e intelectual en
Canarias y se produjeron mu-
chos cambios de todo tipo. Se
cambié por ejemplo el nom-
bre del Hospital de Nuestra
Sefora de los Desamparados,
que pasé a llamarse Hospital
Civil. Se desacralizé todo.
Cuando vi este reglamento
me llamé la atencién la deno-
minacién de ‘directora de en-
fermeras’, pero atin mds inte-
resante fue comprobar cémo
se elevaba esta figura a la Jun-
ta Rectora del hospital, con la
misma potestad que el resto
de miembros. Bajo su mando
tenfa a las supervisoras, como
ahora, al resto de las enferme-
ras e incluso a las llamadas
‘enfermeras subalternas’ que
parecen equivaler a una auxi-
liar de enfermeria de hoy en

dfa. Tenia una potestad para
manejar y gestionar recursos
materiales y humanos que se
parece mucho a lo que tene-
mos ahora mismo”.

Gestion de recursos
humanos

El equipo de investigacién ha
descubierto que, ademds, se
encargaba de velar por el
cumplimiento del reglamento
interno del hospital en lo refe-
rente a su drea de gestién y al
cuidado de los enfermos. In-
cluso, coordinada tanto con el
director del centro como con
la Junta Rectora, era la res-
ponsable de confeccionar el
horario y la distribucién de las
enfermeras y de ser el referen-
te de los médicos para la reso-
lucién de conflictos.

El borrador del reglamento
hallado supone una prueba

de un avance profesional sin
precedentes ni en el resto de
Espafia ni en ningtn pafs
avanzado. Sucedié en Cana-
rias, muy abierta al mundo
en aquellos meses previos a la
Guerra Civil, pero un segun-
do hallazgo potencia y en-
cumbra ain mds la mera
existencia del innovador re-
glamento. “Al principio pen-
sé que no estuvo nunca en
funcionamiento este organi-
grama. Sin embargo, se apli-
¢6 en la prictica hasta agosto
de aquel afio como prueban
las quejas que se registraron
por parte de las hermanas de

Solo se
aplico
durante
uNOS Meses

Felisa Vanessa Martin Casahas, Francisco Javier Castro Molina y
Natalia Rodfiguez Novo
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Expediente Reglamento Hospital Civil

San Vicente de Padl contra
las enfermeras profesionales
que —decfan— de alguna
manera ‘apabullaban’ o ‘arrin-
conaban’ a las hermanas”,
afiade Castro.

La busqueda
de su identidad

La siguiente meta que se ha
marcado el equipo de investi-
gacién es poner nombre y
apellidos a aquella directora
de enfermeras adelantada a su
tiempo. La tarea es complica-
da pues se ha perdido mucha
documentacidn, pero el en-
fermero e historiador tiene es-
peranzas de dar con algiin do-
cumento que refleje que a
alguien se le pagé un salario
por ese cometido, una infor-
macién que quizd se halle en
los libros de cuentas. Esa serd
la segunda fase, pero ya con la
documentacién encontrada se
puede probar que en aquellos
tiempos de profundos cam-
bios y convulsién social y po-
litica previos a la Guerra Civil
Espafiola se produjo el mayor
avance profesional en cuanto
a autonomia y jerarquia de la
profesion enfermera del mun-
do, aunque pronto se volviera
al estatus cldsico y tradicional
que tanto ha costado cambiar.
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| os pacientes infartados
mMejoran en Manos de
enfermeras especializadas

DAVID RUIPEREZ. Madrid

Un estudio llevado a cabo en
el Instituto de Economfia de
la Salud y Gestién de la Aten-
cién de Salud (IGM) de M-
nich (Alemania) refleja que
un contacto regular y progra-
mas de informacién al pa-
ciente en manos de enferme-
ras expertas implica una serie
de beneficios positivos para el
paciente infartado. Este segui-
miento, segtin la investiga-
cién, se traduce en una mejo-
ra de la fuerza muscular y los
niveles de lipidos en sangre
con menores restricciones en
la actividad fisica y con pre-
sencia de una dieta mds salu-
dable.

Los resultados se basan en la
evaluacién de los datos del es-
tudio Koreinna, en el que los
investigadores examinaron los
historiales de mds de 300 pa-
cientes mayores de 65 afos
que habfan sufrido un infarto
de miocardio. Tras ser dados de
alta en el hospital, los pacientes
fueron aleatoriamente dividi-

dos en dos grupos: uno recibié
el seguimiento que marcan los
estdndares de los servicios de
salud alemanes mientras que
otro grupo de pacientes recibié
el apoyo de manos de enfer-
meras formadas para este co-
metido, profesionales que
aportaron al paciente informa-
cién de calidad a la salida del
hospital, realizaron visitas do-
miciliarias y mantuvieron con-
tacto telefénico con el afecta-
do al menos cada tres meses,
segdn informa el IGM en una
nota de prensa.

Menos reingresos

Hildegard Seidl, autora princi-
pal de la investigacién, explica
que “querfamos evaluar si un
gran volumen de informacién
sobre la medicacién a tomar,
nutricién o aspectos psicoso-
ciales combinados con la me-
dicién de pardmetros de salud
como la presién arterial o los
niveles de azticar en sangre im-

plica una mejora general de la
calidad de vida de estos pacien-
tes. A menudo las personas
mayores que sufren un infarto
padecen recaidas y rehospitali-
zaciones derivadas de la exten-
sa o compleja medicacién que
deben tomar. Cabe recordar
que muchas de las personas
que sufren un infarto tienen
un alto riesgo de padecer otro
episodio similar y que los obli-
gados cambios en el estilo de
vida a menudo se traducen en
una merma en la calidad de vi-
da del paciente.

“Este estudio muestra —
afiade Seidl— que unos cuida-
dos suplementarios dentro de
un programa de seguimiento
puede ser una medida coste-
efectiva. Mereceria la pena re-
plantearse las guias clinicas pa-
ra el abordaje del infarto de
miocardio para transferir algu-
nas labores de los médicos a la
enfermerfa de cara a permitir
un mejor manejo de este gru-
po de pacientes”.
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Una llamada
para garantizar
la continuidad
asistencial

GEMA ROMERO. Madrid

Antes de las 48 horas de ha-
ber sido dado de alta tras su
paso por el hospital, un pa-
ciente recibe una llamada te-
lefénica de su enfermera de
Atencién Primaria. No lo ha
adivinado, es el nuevo proto-
colo de alta hospitalaria del
Area Integrada de Talavera de
la Reina (Toledo) que lleva
funcionando un afio. Como
explica Susana Ferndndez,
subdirectora de Enfermeria,
“el beneficio principal es ga-
rantizar la calidad en la conti-
nuidad asistencial y la seguri-
dad de esa atencién”.

“La garantia de que el pro-
grama funcione es que la in-
formacién llegue lo antes po-
sible para que la enfermera
pueda ponerse en contacto
con el paciente”, afirma Fer-
ndndez. Por ello, desde el hos-
pital hay un listado con todas
las altas que se envia a cada
zona bdsica para que cada

centro notifique qué pacien-
tes han estado ingresados.
Con esta llamada le ofrecen
la atencién y cuidado que
precise. En caso de necesitar
curas, por ejemplo, a la hora
de ponerse en contacto visua-
lizan el informe del paciente:
el diagnéstico, el motivo de
ingreso, el momento del alta,
y el plan de cuidados enfer-
meros que precisa. “Antes de
llamar, la enfermera ya sabe la
necesidad que probablemente
va a tener ese paciente. A par-
tir de ahf se conciertan la visi-
ta o el seguimiento domicilia-

Consiguen
evitar
cambios

en los
tratamientos

Si no puede ver el video correctamente pinche aqui

Susana Fernandez, subdirectora
de Enfermeria de Talavera de la
Reina

rio, se plantea el plan de cui-
dados enfermeros, se realiza
un diagndstico y una pro-
puesta de intervencién. Ese es
el inicio del plan de cuidados,
que se personaliza en funcién
de cada paciente”, sefiala Su-
sana Ferndndez.

Beneficios

Todo ello se registra en la his-
toria clinica. “El beneficio
principal es garantizar la cali-
dad y seguridad en la aten-
cién”, senala Ferndndez. De
esta forma se consigue evitar
“informacién que no se trans-
fiere, tratamientos que se ini-
cian que al ser dados de alta
que no se contindan de la
misma manera, informacién
que se da al paciente que este
no es capaz de reproducir...
“Pero también —continda la
subdirectora de Talavera— se
facilita la comunicacidn, la
cercanfa al paciente, sobre to-
do en aquellos que no son ha-
bituales de la consulta”. En el
ano que llevan trabajando de
esta forma, la experiencia es
muy positiva. “El que la en-
fermera ya sepa de su ingreso
les da mucha tranquilidad”,
sostiene Susana Ferndndez.

Para el Area Integrada de
Talavera de la Reina es la me-
jor forma de evitar complica-
ciones, reingresos innecesa-
rios, a la vez que resuelven las
dudas e incertidumbres que
tienen los pacientes.


https://youtu.be/M6EGrEHKPQA
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“El voluntariado te lleva a
salir de tu jaula de cristal”

Dos enfermeros comprometidos con la delegacién de EPM del Colegio de Almeria relatan
su experiencia con el Voluntariado Internacional

MARINA VIEIRA. Madrid

o
Rene’'Wills Salazar Médico responsable del programa ITS/VIH/SIDA

del Hospital San Juan de Dios en Santa Cruz de la Sierra e lvan Garay
durante su participacion en el VOLIN

sQué lleva a dos veteranos en-
fermeros de Almerfa a enro-
larse en el Programa de Vo-
luntariado Internacional
VOLIN de Enfermeras Para
el Mundo? Aportar su expe-
riencia y conocimientos para
mejorar la salud en comuni-
dades rurales de América La-
tina les ha llevado a Bolivia. A
su regreso, relatan sus viven-
cias con la satisfaccién del
que se vuelca con los demds
sin esperar nada a cambio.
Ahora, desde la sede de EPM
en el Colegio de Enfermeria
de Almerfa continuardn con
su labor con el mismo entu-
siasmo.

Ivdn Garay es enfermero
gestor de casos del Area de
Atencién Sanitaria Almeria
Norte. Considera que el vo-
luntariado es una herramien-
ta necesaria en la profesién de

“Eran
mujeres muy
humildes”

enfermerfa. Antonia Martinez
es enfermera de Atencién Pri-
maria en Almerfa y estd a un
ano de su jubilacién. Desde
hace varios veranos dedica su

mes de vacaciones a realizar
diferentes actividades de vo-
luntariado. Su suefio es, tras
jubilarse, poder dedicar por
completo su tiempo a “llenar
su alma” y ayudar a los de-
mds. Ambos nos cuentan cé-
mo ha sido su experiencia en
el programa VOLIN que En-
fermeras Para el Mundo lleva
cabo en Bolivia. Ambos han
colaborado en dos proyectos
diferentes de la Fundacién
Levdntate Mujer (FLM), or-
ganizacién con la que trabaja
habitualmente Enfermeras
Para el Mundo. Ivdn ha esta-
do en Santa Cruz de la Sierra
implicado en el Programa No
a la Violencia y Antonia en
Oruro, apoyando el progra-
ma de Desarrollo Integral Ni-
flo, Nifa y Adolescente.

:En qué se centraba
principalmente tu
voluntariado?

Ivdn: En la formacién de li-
deres en las comunidades.
Tanto mujeres como jévenes
de ambos sexos. La Fundacién
habia formado a mujeres lide-
res de cada comunidad. Boli-
via tiene una estructura con-
flictiva en torno a los derechos
de las mujeres por lo que es
importante reforzar su papel
dentro de las comunidades.
Una, en concreto, me contaba
que habia podido salir de la si-
tuacién de violencia gracias a
la Fundacién. Eran mujeres
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Una nifa aplicando las
ensefanzas de Antonia y su
equipo en el taller de lavado
de manos en Oruro, Bolivia

muy humildes, muy jévenes y
muchas de ellas, pese a su ju-
ventud, no contaban sélo con
hijos sino con nietos. Levdnta-
te Mujer considera que han de
ser las propias comunidades y
la formacién individual de esas
mujeres, de esos jévenes lo que
consiga la verdadera transfor-
macién de las mismas.
Antonia: En principio nues-
tro objetivo era contribuir en
la educacién para la salud de
los nifios en el Comedor San
Pio X, al que acudian madres
y ninos de familias desestruc-
turadas con pocos recursos.

:Cémo era tii dia a dia en el
voluntariado?

Ivdn: Realizdbamos distintas
actividades. Una de las m4ds
destacadas fue la preparacién
del dia a dfa dentro de la or-
ganizacién. También desarro-
lldbamos actividades, por
ejemplo, en las comunidades
de Loma Alta y Rincén de
Palometa, dos comunidades
pequefias de 1.200 personas
unay 600 la otra, formando
jovenes lideres. Tenfamos reu-
niones de equipo al menos
una vez a la semana y trabaji-
bamos en conjunto diferentes
profesionales. Yo sobre todo
trabajaba con Ximena, una
compaiiera psicéloga. Tratd-
bamos diferentes temas. Los

2 ODI€ reso-
lucién de conflictos desde el
punto de vista pacifico y a mi
en concreto me tocaba hablar
de masculinidad. Les ensefid-
bamos el papel que tienen los
hombres y cdmo nosotros
mismos somos los que debe-
mos ser conscientes de nues-
tro propio papel de respeto
hacia las mujeres. Fue una ex-
peroemcoa muy enriquecedo-
ra, de colaboracién y de tra-
bajo comun.

“Hay
mucho que
aprender

y aportar”

Antonia: En Oruro nuestra la-
bor asignada era controlar el
comedor y ayudar a que fun-
cionase correctamente, pero los
primeros dfas nos dimos cuen-
ta de que los nifios llegaban del
colegio y se iban directamente
al comedor sin lavarse las ma-
nos —cosa que nos sorpren-
dié—, por eso hablamos con
la encargada del comedor para
preguntarle qué pasaba y por
qué nadie se lavaba las manos y
nos dijo que esa era la costum-
bre. Decidimos trasladarnos a
la ciudad mds cercana y com-

0:

prar lo necesario para impartir
talleres de lavado de manos. El
lunes siguiente nos pusimos en
la entrada del comedor para,
segtin iban llegando, enviarles
a lavarse las manos antes de en-
trar a comer. Al principio se
sorprendfan porque no enten-
dian qué querfamos hacer. Pe-
ro en cuanto se lo explicamos y
entendieron que era necesario
lavarse las manos después de,
por ejemplo, estar jugando en
la calle con arena, comprendie-
ron que por las manos entra-
ban la mayor parte de las en-
fermedades. Hemos tenido
este taller abierto todo el mesy
ha sido muy satisfactorio por-
que la segunda semana lo haci-
an ya de forma automdtica.
Otro de nuestros talleres con-
sistfa en incentivar una alimen-
tacién mds saludable en los co-
medores, introduciendo en su
dieta mds proteinas, mds le-
gumbres 0 mds fruta. También
comenzamos actividades for-
mativas sobre accidentes do-
mésticos a las familias. Les en-
seflamos lo principal para saber
reaccionar, la importancia de
contar con un botiquin en casa
o a hacer una RCP bdsica en
caso de accidente.

:Qué es lo que mds te ha
llamado la atencién
durante tu estancia?
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Manifestacion en contra de la violencia de género en Santa Cruz

A: Nos dimos cuenta de que
existfa una gran falta de infor-
macién de todos los servicios
gratuitos del estado. Nos sor-
prendié que pese a que la va-
cunacién fuese gratuita mu-
chas familias desconocieran el
servicio. A pesar de que las
mujeres estdn integradas en el
mundo laboral —hay muje-
res mineras, jardineras e in-
cluso conduciendo los micro-
buses—, muchas estdn solas
con hijos de diferentes parejas
y hay muchos casos de violen-
cia de género. La policia tiene
asesoramiento gratuito a mu-
jeres maltratadas, pero de
nuevo, nos ddbamos cuenta
de que la gran mayoria no co-
nocfa estos programas. Se ne-
cesita mayor difusién de estos
servicios para que las familias
puedan acceder a ellos.

:Cémo sentiste el cambio
de contexto profesional?

I: Fue un terremoto emocio-
nal y profesional. Estamos he-
chos a una cultura y a una
forma de trabajo, estamos
acostumbrados a contar con
unos determinados recursos y
cuando uno llega se encuentra
esta realidad tan carente de
muchos recursos, pero al mis-
mo tiempo tan rica, con tanto
potencial de trabajo, tus esque-

mas se rompen. Humanamen-
te y profesionalmente se siente
uno muy pequefo frente al
trabajo que estdn realizando
desde Levdntate Mujer.

“Ha
sensibilizado
mi vision del
entornoy de
las personas”

:Consideras que esta
experiencia ha cambiado la
forma de ejercer tu profesién
en Espana?

I: Por supuesto. En muchos
factores. Ha sensibilizado
mucho mi visién del entorno
y de las personas, te lleva a sa-
lir de tu jaula de cristal. Tam-
bién he sido consciente de
que aqui se desperdician mu-
chos recursos, durante mi vi-
sita conoci los centros de sa-
lud y admiré su capacidad de
trabajo con tan pocos recur-
sos. Ha sido un bafio de hu-
mildad. Te das cuenta de que
lo fundamental es el 4nimo
de ayudar. Considero que esta
experiencia es necesaria para
la formacidn de los enferme-
ros, los jévenes deberian ir

ENFERMERIA FACULTATIVA

COOPERACION

porque tendrian mucho que
aprender y que aportar. Una
de mis propuestas para la ge-
rencia de mi drea de gestién
es hacer una charla para co-
mentar esta experiencia para
implicar a las direcciones y la
gerencia en este tipo de activi-
dades y que faciliten a los en-
fermeros formar parte de este
tipo de iniciativas.

A: Si, por completo. Me lle-
n6 mucho el alma. Ves como
haces sentir a gente que no
tiene absolutamente naday
lo bien que se siente cuando
td les alumbras un poquito.
Consigues iluminar su vida.
Su sonrisa. Lo amables que
son. Y sin conocerte. Ha sido
muy gratificante. Necesito ir
a esos sitios para volver a sen-
tirme persona. Me queda un
afo para jubilarme y tengo
claro que —si me dejan— en
cuanto lo haga, dedicaré mi
tiempo por completo a las la-
bores de voluntariado.

MAs .
INFORMACION
Tel.: 91 334 55 33

www.enfermerasparaelmundo.org

www.ahorasoymasfeliz.org/
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El CGE explica en un video
cOMO INscribirse al congreso

de Barcelona 201/
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Las enfermeras a la vanguardia mejorando

<« >IN

REDACCION. Madrid

los culdados

EL CONGRE

El Consejo General de Enfer-
merfa, presidido por Mdximo
Gonzélez Jurado, ya estd pre-
parando todo lo relativo al
Congreso Internacional de
Enfermeria, que se celebrard
este afio en Barcelona. Espa-
fia, tras ser elegida como sede
de uno de los congresos sani-
tarios mds importantes del
mundo, se prepara para reci-
bir a mds de 15.000 enferme-
ras y enfermeros, que analiza-
rdn el estado de la profesién y
debatirdn cudles son los retos
futuros a afrontar.

Para ello, anima a todos los
enfermeros a inscribirse a esta
cita y a acudir el préximo mes
de mayo a la Ciudad Condal

para conocer de primera ma-

no los ultimos avances sobre
la profesién a nivel mundial.
Con el objetivo de facilitar la
inscripcién al que serd el

Para

obtener el
pago reducido
necesitara el
codigo
promocional

evento del afio para la profe-
sién, el organismo ha puesto
a disposicién de todos los co-
legiados un video tutorial —
disponible tanto en la web del

Consejo General de Enferme-
ria como en Canal Enfemero
de Youtube— en el que se ex-
plica cada uno de los pasos
para inscribirse.

Para beneficiarse del pago
reducido, antes de empezar
necesitard el cédigo promo-
cional del Consejo General
de Enfermeria que le facilita-
rdn en su colegio, o en su
defecto en el teléfono 913
345 520 o Teléfono Azul de
la Enfermeria (902 50 00
00).

o)
Z

|
2

MAS .
INFORMACION

www.icnbarcelona2017.com/



https://www.youtube.com/watch?v=_CB9tYRS3AM
http://www.icnbarcelona2017.com
http://www.consejogeneralenfermeria.org
http://www.youtube.com/user/cgenfermeria
https://www.youtube.com/watch?v=_CB9tYRS3AM
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https://twitter.com/ICN2017
https://www.youtube.com/channel/UCA5qw8_XiZ-mHbJJdzopFcw
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L as especialidades de

Enfermeria tras la sentencia

del TS sobre troncalidad

FRANCISCO CORPAS. Director de Asesorfa Juridica CGE

Las recientes sentencias de la
Sala Tercera del Tribunal Su-
premo que han supuesto la
nulidad del Real Decreto
(RD) 639/2014, de 25 de ju-
lio, por el que se regula la
troncalidad y otros aspectos de
la formacién sanitaria especia-
lizada en Ciencias de la Salud,
tienen un efecto fundamental
respecto de la regulacién de las
especialidades de Enfermeria,
puesto que el RD ahora decla-
rado nulo inclufa una cldusula
derogando en su prdctica tota-
lidad el RD 450/2005, de Es-
pecialidades de Enfermerfa.
La impugnacién del CGE
parti6 de lo que se considerd
una incorrecta derogacién en
bloque de la norma sobre las
especialidades enfermeras.
Conviene recordar que la dis-
posicién adicional 22 del Real
Decreto 450/2005, suprimid
en su apartado 1 las antiguas
especialidades de los ATS y
DUE existentes hasta ese mo-
mento. Y el apartado 2 esta-

5o
=N
Enfermera

Especialista

blecié la l8gica prohibicién de
expedicién de esos antiguos
titulos de especialistas. Parale-
lamente, la propia disposicién
adicional incluyé un apartado
3, para permitir que dichas
personas obtuvieran otro titu-
lo equivalente.

La regulacion
del antiguo
Real Decreto
vuelve a estar
vigente

Todo ello pretendia, con un
cardcter ciertamente transito-
rio, proteger las situaciones de
los antiguos especialistas y
preservar sus derechos prece-
dentes dimanantes de sus ti-
tulos de especialistas obteni-
dos conforme a la normativa
inmediatamente anterior en
el tiempo, permitiéndoles ob-

tener alguno de los nuevos ti-
tulos establecidos en el Real
Decreto 450/2005.

Y ese régimen transitorio fue
derogado, y, con ello, dejado
sin efecto, por parte del Real
Decreto de Troncalidad, intro-
duciéndose una grave inseguri-
dad juridica y limitdndose de
esa forma los derechos de los
antiguos especialistas, que no
iban a poder obtener ya nin-
guno de los nuevos titulos.

Si bien la sentencia dictada
frente a la impugnacién reali-
zada por este Consejo Gene-
ral no ha entrado a analizar
las cuestiones de fondo, el he-
cho de que se haya reconoci-
do la nulidad completa del
Real Decreto de Troncalidad
implica la restauracién juridi-
ca del contenido integro del
Real Decreto.

De hecho, se puede afirmar
que, a dia de hoy, la regula-
cién contenida en el Real De-
creto 450/2005 vuelve a estar
vigente.
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EXTRACCION DE
TAPONES DE CERA

1| POR EL PERSONAL

DE ENFERMERIA

M.2 JOSE FERNANDEZ. Asesorfa Juridica CGE

La Sentencia del Tribunal Su-
perior de Justicia de Madrid
(TSJ) de 5 de febrero de 2008
revoca la Sentencia dictada
por el Juzgado de lo conten-
cioso-administrativo por la
que se declaraba no ajustadas
a Derecho las érdenes verbales
de las Gerencias y/o direccio-
nes de Enfermerfa de tres Are-
as Sanitarias de la CAM, en
virtud de las cudles se les obli-
gaba a realizar el acto profesio-
nal de extraccién de tapones
éticos por irrigacion.

Criterios

La Sentencia del TS], revo-

cando dicha Sentencia, decla-

ra conforme a Derecho las ci-

tadas érdenes y ello en base a

los siguientes criterios:

* Que dicho procedimiento se
lleva a cabo bajo prescrip-
cién médica, que los profe-
sionales de enfermerfa estdn
habilitados para realizar di-
cha extraccién, observdndo-
se siempre el procedimiento
establecido en el referido
Protocolo de actuacién y que
el paciente es siempre infor-
mado, existiendo un consen-
timiento informado verbal.

* Que en el Real Decreto
1030/20006, de 15 de sep-
tiembre, del Ministerio de
Sanidad, se establece la car-
tera de servicios comunes
del sistema nacional de la
Salud y el procedimiento
para su actualizacién, des-

pués de distinguir también
entre atencién primaria y
especializada, sefiala dentro
de la cartera de servicios de
atencién primaria “la ex-
traccién de tapones auditi-
vos” (art 2.2.8 del anexo 11
del citado Real Decreto) es-
tableciéndose un protocolo
de actuacién para ello. Por
tanto, se contempla la posi-
bilidad de que, sin perjuicio
de que en determinados ca-
sos se requiera de otra inter-
vencién mds especializada,
la extraccién de tapones de
cerumen pueda realizarse en
la estructura primera de
atencidn sanitaria.

En el referido protocolo de
actuacién se sefiala que “£/
tapdn de cera en el dmbito de
la Atencidn Primaria podrd
ser extraido por el médico de
Jfamilia, pediatra o profesional
de la enfermeria. Si es la en-
fermera la que realiza la técni-
ca, serd necesaria la derivacion
escrita del médico, donde cons-
te la técnica a realizar, ast co-
mo la inexistencia de con-
traindicaciones. La mayoria
de los tapones de cera pueden
ser extraidos en Atencidn Pri-
maria, no obstante se reco-
mienda derivar a la consulta
del especialista en ORL cuan-
do existan contraindicaciones
en la realizacion de la irriga-
cién”. Se establece también
que “antes de la ejecucion de la
téenica, se informard al pa-
ciente sobre el procedimiento a

seguir, molestias que puede
sentiry la importancia de su
colaboracion”, disponiéndose
que ‘i el paciente presenta al-
giin sintoma de mareo o refie-
re sensacion de pasar liquido
por la garganta, o dolor agudo
en el oido, suspender el proce-
dimiento y derivar al médico
para valoracion inmediata’”.

Operatividad

Por todo ello la Sentencia del
Tribunal Superior concluye
que la Administracién sanita-
ria para conseguir la mdxima
operatividad y eficacia en el
funcionamiento de los servi-
cios sanitarios, contempla la
posibilidad de que, sin perjui-
cio de que en determinados
casos se requiera otra inter-
vencién mds especializada, la
extraccion de tapones de ce-
rumen puede realizarse en la
estructura primaria de aten-
cién sanitaria, estableciéndose
un protocolo de actuacién
para ello.

ENVIA TUs DUDAS

Envianos tus preguntas sobre
los derechos que te asisten,

junto con tus datos personales (teléfono

incluido) y nimero
de colegiado a:

Enfermeria Facultativa
C/ Fuente del Rey, 2
28023 Madrld

Correo electrénico:

prensa@conse}ogeneralenfermena .org
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Presidente de la Sociedad
Espafola de Enfermeria Familiar

ENFERMERIA FACULTATIVA

OPINION

Fidel Rodriguez EEpy

y Comunitairia.

El futuro de las profesiones

Desde hace unos meses estoy leyendo sobre el
futuro de las profesiones y presiento que es po-
co halagador. Las profesiones sanitarias tienen
un gran valor social y han renovado su “gran
trato social”, es decir ese contrato que tienen
con la sociedad a la que atienden sistemdtica-
mente sin que nadie lo haya cuestionado. Sin
embargo, esto, algo que estaba muy claro para
todos, comienza a no ser asf. Quizds sea asf
porque el “gran trato social” se basa en el cono-
cimiento que ancestralmente han poseido,
guardado, renovado y utilizado para conseguir
un monopolio en la prestacién de sus servicios.
Pero las cosas estdn cambian-
do mucho mds deprisa de lo
que parece, me refiero a los
avances tecnolégicos que
simplifican y mejoran las
formas de hacer y sobre todo
las automatizan preconizan-
do que habrd cambios, mu-
chos cambios en el “gran tra-
to social” de los ciudadanos
con las profesiones.

En pocos afios nada impe-
dird que los limites, ahora
sagrados, de la medicina o
de la enfermeria se vean rebasados, ya se estdn
viendo rebasados por los acontecimientos ba-
sados en la inteligencia artificial o la robética.
Los pacientes pueden consultar mediante una
interfaz amigable sistemas de diagnéstico y
planificacién de tratamientos y las enfermeras
ser asistidas por este tipo de sistemas que ya
existen (Watson es uno de estos sistemas o los

“rastreadores” de la Clinica Mayo) o ser dota-
das con un traje mecdnico, existe uno que
cuesta menos de 2000 dolares, que funciona
como un exoesqueleto permitiendo la movili-
zacién de los pacientes sin esfuerzo. Esto nos
puede estar sonando a ciencia ficcién, pero en
los préximos 10 afnos los avances en los cam-
pos de la robética o de la inteligencia artificial
serdn de tal magnitud, que cientos de miles de
empleos ya no serdn necesarios.

Es posible que esta automatizacién o inno-
vacién tecnoldgica nos perturbe desde el pun-
to de vista de los profesionales, pero si se mira
desde el punto de vista de
los clientes o pacientes que
usan o usamos los servicios
de las profesiones, estos
cambios producidos por la
tecnologfa se transforman en
cambios positivos, o es que
vamos a seguir viendo con
buenos ojos las listas de es-
pera para operarnos o para
acceder a un tratamiento
que proveedores alternativos
nos ofrecen de forma mds
rdpida, accesible y/o eficaz.
La transformacién de las profesiones, incluida
la enfermera, es inevitable. Los cambios que
estdn por venir afectardn, en gran medida, a
todas aquellas tareas repetitivas, a la forma de
educar a los profesionales, a la futura especia-
lizacién, al nimero de profesionales necesarios
y sobre todo a la forma conocida del reparto

del trabajo.
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http://www.expertoenfermeriaurgencias.com/
http://www.escuelacienciassalud.com/oferta-academica/catalogo-de-cursos-enfermeria-eics/posgrado/cursos-posgrado-enfermeria-a-distancia-titulos-udima-madrid/generalidades/curso/ENFERMER%C3%8DA%20EN%20LOS%20CUIDADOS%20CR%C3%8DTICOS.html?CGL_IDCURSOGLOBAL=3637
http://www.escuelacienciassalud.com/oferta-academica/catalogo-de-cursos-enfermeria-eics/posgrado/cursos-posgrado-enfermeria-a-distancia-titulos-udima-madrid/generalidades/curso/ENFERMER%C3%8DA%20EN%20EL%20%C3%81REA%20QUIR%C3%9ARGICA%2C%20ANESTESIA%20Y%20REANIMACI%C3%93N.html?CGL_IDCURSOGLOBAL=3980
http://www.escuelacienciassalud.com/oferta-academica/catalogo-de-cursos-enfermeria-eics/posgrado/cursos-posgrado-enfermeria-a-distancia-titulos-udima-madrid/generalidades/curso/TERAPIAS%20ALTERNATIVAS.%20CUIDADOS%20NATURALES%20Y%20COMPLEMENTARIOS.html?CGL_IDCURSOGLOBAL=3731
http://www.escuelacienciassalud.com/oferta-academica/catalogo-de-cursos-enfermeria-eics/posgrado/cursos-posgrado-enfermeria-a-distancia-titulos-udima-madrid/generalidades/curso/GESTI%C3%93N%20Y%20LIDERAZGO%20DE%20LOS%20SERVICIOS%20DE%20ENFERMER%C3%8DA.html?CGL_IDCURSOGLOBAL=3682
http://www.escuelacienciassalud.com/oferta-academica/catalogo-de-cursos-enfermeria-eics/posgrado/cursos-posgrado-enfermeria-a-distancia-titulos-udima-madrid/generalidades/curso/ENFERMER%C3%8DA%20ONCOL%C3%93GICA.html?CGL_IDCURSOGLOBAL=3982
http://www.escuelacienciassalud.com/oferta-academica/catalogo-de-cursos-enfermeria-eics/posgrado/cursos-posgrado-enfermeria-a-distancia-titulos-udima-madrid/generalidades/curso/NUTRICI%C3%93N%2C%20DIET%C3%89TICA%20Y%20DIETOTERAPIA%20PARA%20ENFERMEROS.html?CGL_IDCURSOGLOBAL=3984
http://www.escuelacienciassalud.com/index.php?id=62
http://www.escuelacienciassalud.com/oferta-academica/catalogo-de-cursos-enfermeria-eics/posgrado/cursos-posgrado-enfermeria-a-distancia-titulos-udima-madrid/generalidades/curso/CIRUG%C3%8DA%20MENOR%2C%20HERIDAS%20COMPLEJAS%20Y%20%C3%9ALCERAS%20POR%20PRESI%C3%93N.html?CGL_IDCURSOGLOBAL=3981
http://www.escuelacienciassalud.com/oferta-academica/catalogo-de-cursos-enfermeria-eics/posgrado/cursos-posgrado-enfermeria-a-distancia-titulos-udima-madrid/generalidades/curso/RELACIONES%20INSTITUCIONALES%20Y%20POL%C3%8DTICAS%20DEL%20MEDICAMENTO.html?CGL_IDCURSOGLOBAL=3986
http://www.masterenfermeriapacientecronico.com/
http://www.escuelacienciassalud.com/oferta-academica/catalogo-de-cursos-enfermeria-eics/posgrado/cursos-posgrado-enfermeria-a-distancia-titulos-udima-madrid/generalidades/curso/GESTI%C3%93N%20Y%20ALTA%20DIRECCI%C3%93N%20DE%20LOS%20SERVICIOS%20DE%20ENFERMER%C3%8DA.html?CGL_IDCURSOGLOBAL=3985
http://www.masterurgenciasyemergencias.escuelacienciassalud.com/
http://www.escuelacienciassalud.com/oferta-academica/catalogo-de-cursos-enfermeria-eics/posgrado/cursos-posgrado-enfermeria-a-distancia-titulos-udima-madrid/generalidades/curso/MEDIACI%C3%93N%20Y%20ARBITRAJE%20SANITARIO.html?CGL_IDCURSOGLOBAL=3979
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VIl JORNADAS
NACIONALES

DE ENFERMERIA
EN CUIDADOS
PALIATIVOS

Lugar: Madrid

Fecha:

9y 10 de marzo 2017
Organiza:

Sociedad Espaiola

de Enfermeria en Cuidados
Paliativos

Mas informacion:
Secretaria Técnica
Sanicongress.

(/Orense, 85. Madrid

Tel.: 902 190 848

Email:
sanicongress@aecpal2017.com
http:/www.aecpal2017.com

Vil e

JORNADAS NALIONALES AECPAL
D€ ENFERMERIA EN
CUIDADDS PALIATIVOS

2017

XXXIV CONGRESO
NACIONAL

DE ENFERMERIA
DE SALUD MENTAL

Lugar:

Murcia

Fecha:

del 5 al 7 de abril 2017
Organiza:

Asociacion Espaiiola

de Enfermeria de Salud
Mental

Mas informacion:

Gallur 451. 28047 Madrid
Tel: 91 465 75 61

Email:
aeesme.aeesme@gmail.com
http://www.congresoaeesme.com

CONGRESO NACIONAL
DE LA ASOCIACION
ESPANOLA DE
ENFERMERIA

EN CARDIOLOGIA
(AEEC)

Lugar:

Barcelona

Fecha:

del 3 al 5 de mayo 2017
Organiza:

Asociacion Espafiola de
Enfermeria en Cardiologia

Mas informacion:

Secretaria Técnica,

C/Wenceslao Fernandez

Florez 1-2°.

15005 A Coruna

Tel:981 902 113

Email:
info@tramasolutions.com
http://www.enfermeriaencardiol
ogia.comy/aeec/congresos/proxim
0-congreso/

ENFERMERIA FACULTATIVA

AGENDA

XVIIl CONGRESO
SOCIEDAD ESPANOLA
DE ENFERMERIA
RADIOLOGICA

Lugar:

Malaga

Fecha:

19y 20 de mayo de 2017
Organiza:

Sociedad Espaiola de Enfermeria
Radioldgica

Mas informacion:

Secretarfa Técnica:

Sociedad Espaiola de Enfermeria
Radioldgica.

G/ Pujades, 350.

08019 Barcelona.

Email: secretaria-

2017 @enfermeriaradiologica.org
http://www.aecpal2017.com/

CONGRESO
INTERNACIONAL
DE ENFERMERIA

AR

IV CONGRESO
INTERNACIONAL
IBEROAMERICANO DE
ENFERMERIA

Lugar:

Cancuan (México)

Fecha:

del 10 al 12 de mayo 2017
Organiza:

Funciden

Email: secretaria@funciden.org
http://www.campusfunciden.com/
iv-congreso-internacional-
iberoamericano-enfermeria-2017/

Lugar:

Barcelona

Fecha:

del 27 de mayo al 1 de junio

de 2017

Organiza:

Consejo Internacional

de Enfermeras (CIE)

y Consejo General de Enfermeria
(CGE)

Mas informacion:

Secretaria del Congreso

Tel.: 0041 22 33 99 575

http//
www.icnbarcelona2017.com/es/

Barcelona
N o | -
1 S 201?

" '[:nni’mml i vanguardia
oy -WK mejorando los culdados
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‘ CONVOCATORIAS

XI CERTAMEN
NACIONAL DE
INVESTIGACION DE
ENFERMERIA “JOSE
LOPEZ BARNEO”

Organiza: Colegio de Enfermeria
deJaén

Plazo de entrega: 31 de enero
de 2017

Tema: Estudios monograficos o
trabajos de investigacion de
Enfermeria, inéditos y escritos en
lengua castellana. No se aceptaran
lecturas de tesis, trabajos fin de
Grado y trabajos de Master.
Dotacion: 3.500 euros para el
trabajo premiado en primer
lugar, 1.500 euros en el caso del
segundo premio y un accésit
dotado con 600 euros.

Mas informacion: Colegio de
Enfermeria de Jaén. C/ Sefarad,
42-1°y bajo. 23005 Jaén.

Tel.: 953 295 960/ 699 31 30 40
Email:
colegio@enfermeriajaen.com
http://www.enfermeriajaen.com

L/

XXXVII CERTAMEN DE
ENFERMERIA “SAN
JUAN DE DIOS”
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XIX PREMIO
DE INVESTIGACION
EN ENFERMERIA

Plazo de entrega: 20 de febrero
de 2017

Tema: Los proyectos o trabajos
de cualquier modalidad
presentados a este 37 certamen
deberan versar sobre el ejercicio
profesional de la enfermeria
pasado y/o presente, en los
diversos aspectos; cuidados en
todos sus ambitos,
administracion y gestion, y
docencia. Se tendra especial
consideracion: el interés
cientifico del contenido, la
originalidad, el valor de la
investigacion, asi como las
posibilidades de aplicacion.
Dotacion: trabajo de
investigacion: 4.000 euros,
proyecto de investigacion 3.000
euros, trabajo fin de Grado 2.000 y
trabajo fin de Méster 3.000 euros
Mas informacion:
http://www.euef.comillas.edu/es/
certamenes-y-jornadas-gratuitas

Plazo de entrega:

28 de abril de 2017

Tema convocatoria:

trabajos de investigacion
Dotacion:

3.000 euros para el ganador,
1.500 euros para el segundo
premio, 1.000 euros para el
mejor Trabajo Fin de Master

y un accésit de 600 euros

para el mejor trabajo
elaborado por los alumnos

de la Facultad de Enfermeria
de Castilla-La Mancha.

Mas informacion:

Colegio de Enfermeria

de Ciudad Real
http://www.enfermeriadeciudad
real.es/images/carpeta_gestor/
archivos/congresos_jornadas/
BASES_XIX_PREMIOS_2017.pdf

International
Nursing Review

- e

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

¢+ International Nursing Review (INR) |a revista oficial el Consejo
Internacional de Enfermeras (CIE), cuya edicion en espafnol esta
totalmente apoyada por el Consejo General de Enfermeria, amplia
contenidos.

International
Nursing Review

EN ESPAROH

* Todos los enfermeros que lo deseen pueden sumarse a los autores de
mas de 120 paises que comparten sus investigaciones y experiencias de cﬁa(\‘?
campo dentro de la revista, fortaleciendo asi la contribucidn de la n
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 mundo!

Suscribete llamando al 902 50 00 00


mailto:sanicongress@aecpal2017.com
http://www.aecpal2017.com
mailto:aeesme.aeesme@gmail.com
http://www.congresoaeesme.com
mailto:info@tramasolutions.com
http://www.enfermeriaencardiologia.com/aeec/congresos/proximo-congreso/
mailto:secretaria@funciden.org
http://www.campusfunciden.com/iv-congreso-internacional-iberoamericano-enfermeria-2017/
http://www.icnbarcelona2017.com/es/
mailto:secretaria-2017@enfermeriaradiologica.org
http://www.malaga2017.enfermeriaradiologica.org
mailto:colegio@enfermeriajaen.com
http://www.enfermeriajaen.com
http://www.enfermeriadeciudadreal.es/images/carpeta_gestor/archivos/congresos_jornadas/BASES_XIX_PREMIOS_2017.pdf
http://www.icn.ch/es/publications/international-nursing-review-inr/
http://www.euef.comillas.edu/es/certamenes-y-jornadas-gratuitas
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KERALA, la parte mas

desconocida de India

MARINA VIEIRA. Cochin (India)

En la India hay un estado
donde no hay basura en las
aceras. Tampoco hay vacas sa-
gradas en mitad de la calle. El
pescado es el plato principal
de todos los restaurantes y un
sorprendente silencio reina sus
calles. Es la regién mds des-
arrollada de todo el paisy la
mds desconocida. El Estado
de Kerala, situado en la parte
mds meridional del pafis, se
encuentra rodeado por un oa-
sis de palmeras que recorren
los 900 kilémetros de canales
navegables. Estos afluentes

son conocidos como backwa-
ters y son el reclamo para los
pocos visitantes que se atreven
a acercarse a la zona suroeste
del subcontinente asidtico.

Cochin

Pero no es lo dnico que ena-
mora de Kerala. El puerto de
Cochin —punto de acogida
de la gran mayoria de los visi-
tantes— sorprende por sus ca-
sas coloniales construidas por
los primeros conquistadores
holandeses, mantenidas en su

pleno esplendor gracias a un
atipico gobierno comunista y
catblico que aislé la zona de
conflictos religiosos y migra-
ciones masivas. Gracias a este
peculiar gobierno que mantu-
vo aislada a la poblacidn, esta
regién cuenta con el mayor in-
dice de alfabetizacién y la mds
alta esperanza de vida del pais.

El visitante se puede alojar
en cualquiera de los multiples
Bed and Breakfast que se en-
cuentran en todo el pueblo.
Normalmente estdn regenta-
dos por familias locales que

VIAJES

destinan una parte de su domi-
cilio a estancias para turistas y
constituyen el mejor modo de
entrar en contacto con la cul-
tura local a muy buen precio.
Ademis, los anfitriones suelen
tener precios muy competiti-
vos negociados con las agencias
de la zona para cualquiera de
las excursiones que se puden
realizar en los alrededores.

En Cochin es complicado
encontrar un lugar en el que
tomarse una cerveza. Una es-
pecie de ley seca no escrita
contrasta con Goa, su estado
conlindante y famoso por ser
el paraiso de la locura y des-
enfreno en el subcontinente
asidtico. Esta falta de acceso a
bebidas alcohélicas se com-
plementa con la facilidad de
encontrar lugares en los que
comer los deliciosos pescados.
A través de un curioso siste-

ma de redes —importado de
China— los pescadores de la
zona capturan el alimento.
Estos animales se encuentran
expuestos en el mercado de la
costa y el visitante tiene la po-

El pescado
a la brasa
es el plato
estrella
dela zona

sibilidad de comprarlo y pedir
que se lo cocinen en los pues-
tos que se encuentran en los
alrededores de la zona costera.
Vuelta y vuelta es suficiente
para poder saborear uno de
los mejores platos que se pue-
den encontrar en la India. Sin
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embargo nos permitimos in-
cluir una recomendacién: le
ofrecerdn rociarlo de picante,
para un paladar occidental es
mejor dejar el pescado al na-
tural y pedir que sea adereza-
do con un poco de sal. El ex-
ceso de picante hace que el
alimento se pierda entre tanto
condimento.

Allepey

Desde Cochin salen diaria-
mente pequefias furgonetas
para visitar Allepey y sus back-
waters. Es el mayor atractivo
de la zona y tiene su razén de
ser. Interminables kilémetros
de agua dulce navegan entre
una verde y frondosa selva de
palmeras y nentfares. Existen
diferentes formas de visitar es-
te paraiso natural: recorrer en
un dfa las aguas en una de sus
tipicas embarcaciones —aho-
ra todas a remo ya que se pro-
hibié transitar el rio a motor
por la contaminacién genera-
da— o pasar alguna noche en
las casas barco que han sido
acondicionadas como cémo-
dos mini hoteles en los que
disfrutar de la tranquilidad del
paraje selvdtico. En definitiva,
una excursién perfecta para
conocer mds a fondo esta par-
te desconocida de la India y
ser consciente que en el pais
de Gandhi existe algo mds alld
de los templos, el Ganges o
los monos que aparecen en to-
das las postales.

Antes de viajar a India se
recomienda seguir las indica-
ciones para viajeros que pu-
blica el Ministerio de Asuntos
Exteriores.

MAsS .
INFORMACION

http://www.exteriores.gob.es/


http://www.exteriores.gob.es/Portal/es/ServiciosAlCiudadano/SiViajasAlExtranjero/Paginas/DetalleRecomendacion.aspx?IdP=86
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Volkswagen no quiere per-
derse la tendencia de resuci-
tarlos cldsicos de la automo-
cién. Del mismo modo que
ya lo han hecho Fiat con su
versién del cldsico 500 o el
stiper ventas de BMW con
sus multiples modelos de
Mini. Los alemanes se aoun-
taron un tanto con la versién
moderna del escarabajo,bau-
tizdindolo como New Beetle
—actualmente uno de los
modelos mds demandados de
la casa—. Pero ahora se ha
lanzado a la complicada aven-

tura de crear una versién del
Siglo XXI de las famosas fur-
gonetas hippies de los 60. La
casa alemana quiere que vol-
vamos a sofiar con intermina-
bles viajes de carretera en una
de sus miticas furgonetas.
Quiere que sintamos la liber-
tad de poder viajar a cual-
quier sitio subidos a uno de
sus vehiculos eléctricos. A tra-
vés de un diseflo moderno de
lineas redondeadas —que ha
perdido el encanto de lo retro
que caracterizaba a las famosi-
simas combis de la marca—

Volkswagen ha presentado
una Van eléctrica denomina-
daI.LD BUZZ y a la que defi-
ne como “una renovada vi-
sién del futuro”.

Ecoldgico

Apostando por las energfas re-
novables, el medio ambiente
y la reduccién de la contami-
nacién en las ciudades, Volks-
wagen ha querido que este
modelo sea eléctrico. Cuenta
con ocho plazas y es el auto-
mévil perfecto para planear

MOTOR

un viaje de carretera u organi-
zar una escapada deportiva de
playa o montafia. Cuenta con
espacio suficiente para subir
todo el equipo e incluso se
puede reservar lugar para te-
ner unos minutos de descan-
so después de un frenético dia
de deporte al aire libre. Como
novedad incluye en su inte-
rior una tablet con la que se
puede controlar casi todo el
funcionamiento del coche,
desde el aire acondicionado,
hasta la radio o el material
interactivo. También cabe
destacar el volante, lejos de
ser la tradicional rueda con
algiin botén para manejar la

musica o la luz, en este nove-
doso modelo tiene forma se-
mi-rectangular y es sensible al
tacto del conductor.

Volvemos a
sonar con
interminables
vigjes de
carretera

Desde la casa alemana con-
sideran que “el I.D Buzz no
es sélo un gigante en térmi-
nos de espacio, por virtud de
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_a libertad en version eléctrica: el nuevo Volkswagen [.D BUZZ

su disefio también serd uno
de los coches mds conforta-
bles del mundo”. Ademis, a
pesar de ser un coche eléctri-
co, alcanza los 100 km/h en
menos de 5 segundos y puede
llegar hasta 160 km/h.

Una verdadera apuesta por
la innovacién y el disefio apto
para nostdlgicos que siempre
han sofiado con hacerse con
la icénica combi de colores
que visualizamos en campeo-
natos de surf o festivales de
musica 7ndie. Ahora nos que-
da saber si con esta propuesta
conseguirdn que se convierta,
de nuevo, en uno de los mis
deseados de la casa.




‘ 40

EL PLATA,

alma propia en Zaragoza

ENFERMERIA FACULTATIVA ‘ 9
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ANGEL M. GREGORIS. Madrid

Si hay un lugar especial a la par
que estrambdtico en Zaragoza,
ese es El Plata. Fundado en
1920 como un casino, conver-
tido en 1934 en La Conga y
renombrado en 1940 como lo
conocemos ahora, el mftico ca-
baré de la capital aragonesa ha
visto pasar por sus tablas a los
artistas mds variopintos de la
ciudad y de fuera de ella. En
1992 el famoso local cerré sus
puertas para 16 afos después
reabrirlas con motivo de la Ex-
posicién Internacional de Za-
ragoza. Hoy en dia se ha con-
vertido en uno de los bares de
paso obligado para los autécto-
nos y visitantes. Gracias a labor
de su director artistico ya falle-
cido, Bigas Luna, El Plata ha
logrado conservar el espiritu de
su mejor época de café cantan-
te y hace que los visitantes se
trasladen nada mds entrar a un
mundo diferente. Un mundo
castizo, de musica, baile, erotis-
mo y sensualidad.

Bromas, jotas, desnudos,
folklore, animacién y mucho
picante. Estos son los ingre-

dientes del ‘cabaré ibérico’ za-
ragozano por excelencia. Bigas
Luna lo definié una vez como
“una historia llena de amor,
pasién, con muchos desga-
rros, desamores. Una chica ja-
mona, tortilla de patatas con
cebolla, tomates, jamones,

Bromas,
folklore,
desnudos,
y mucho
picante

mucho aceite de oliva, mucha
mala leche, aceitunas, cebo-
llas, ajos, animales, muchos
animales, gintonics y paellas”.

De 15 a 40 euros

Para que todo tipo de audien-
cia (siempre mayor de edad)
pueda disfrutar del show, el
local ofrece los sdbados cuatro
espectdculos. “El café del Pla-
ta’, a las 16.30, ideal para ha-
cer la sobremesa después de
comer por la zona de El Tubo;
“Las tapas del Plata”, a las
19.30, en el que se pueden
degustar las mejores tapas a la
vez que nos deleitamos con el
cabaré; “El cabaret del Plata”,
a las 23.00, una cena sinigual
en las mesas tipicas del bar, y
“La bomba del Plata”, a la
1.00, el momento mds golfo
de la noche. Desde los 15 eu-
ros de la sesién de tarde hasta
los 40 de la nocturna con ce-
na incluida, el restaurante
ofrece precios para los que
quieren comer y los que no.

En definitiva, para com-
prenderlo hay que vivirlo.
Porque El Plata no es sélo un
show de striptease y cancanes.
El Plata tiene alma propia.

ENFERMERIA EN EL AREA 'UIRURGICA.
ANESTESIA Y REANIMACION

Presencial + online
20 créditos ECTS = 500 horas

2 eics@escuelacienciassalud.com

{ | 913345500

£ m

ESCUELA INTERNACIONAL DE CIENCIAS udima
DE LA SALUD S——

Fuente del Rey, 2, 28023 Madrid www.escueladenciassalud.com Q02 50 0000



http://www.escuelacienciassalud.com/oferta-academica/catalogo-de-cursos-enfermeria-eics/posgrado/cursos-posgrado-enfermeria-a-distancia-titulos-udima-madrid/contenido/curso/ENFERMERIA%20EN%20EL%20AREA%20QUIRURGICA%2C%20ANESTESIA%20Y%20REANIMACION.html?CGL_IDCURSOGLOBAL=3980
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iCanta!

ICANT

Bailemos!,
Saltemos],
-MQOS!

ANGEL M. GREGORIS. Madrid

Una pelicula que mezcla ani-
males de dibujos con musica
y baile tiene el éxito asegura-
do. Eso es lo que ocurre con
jCantal, la Gltima creacién de
Illumination Entertainment,
que nos ha hecho pasar uno
de los mejores ratos en el cine
estas navidades y promete se-
guir haciéndonos reir en los
préximos meses.

De los creadores de Gru,
Los minions'y Mascotas, esta
nueva cinta de animacién

cuenta la historia de un grupo
de animales que quiere triun-
far en el mundo de la musica
y luchardn hasta el final para
conseguirlo.

El koala Buster Moon orga-
niza un concurso de talentos
para reflotar su teatro. Lo que
parecia una idea brillante en
un principio, un error infor-
mdtico lo puede convertir en
una agonia, que le llevard a
buscar financiacién en los lu-
gares mds insospechados.

ENFERMERIA FACULTATIVA ‘
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Rosita, madre de 25 cerdi-
tos, y Gunter, un cerdo ex-
céntrico y divertido; el ratén
Mike, una gran voz en un
cuerpo diminuto; el gorila
Johnny, hijo de uno de los
mayores atracadores de la ciu-
dad; Ash, una puercoespin
muy rockera, y Meena, una
elefanta muy timida, son los
protagonistas que pondrdn la
banda sonora de este invierno
a los mds pequenos y a los
mayores que, como a mf, nos
encanta el cine de animacién.

Aventuras

Como viene siendo habitual
en este tipo de peliculas, tan-
to a ellos como al koala y di-
rector de orquesta les ocurrird
de todo, pero la trama nos lle-
va a descubrir si juntos conse-
guirdn hacer frente a las ad-
versidades para salvar el teatro
o, por el contrario, verdn cé-
mo sus suefos se quedan sélo
en eso, en suenos.

De momento, y antes de su
mds que probable nomina-
cién a los Oscar, jCanta! ya ha
logrado dos nominaciones a
los Globos de Oro a la mejor
pelicula de animacién y a la
mejor cancién original por
Faith, interpretada por Stevie
Wonder junto con Ariana
Grande. Aunque no logré ha-
cerse con ninguna de estas
dos estatuillas, el filme nos
deja un dio que, sin ninguna
duda, te hace salir de la sala
con una sonrisa. Faith se ha
convertido en el primer tema
cantado por el artista para
una pelicula en 25 afos, por
lo que, sélo por este motivo,
ya ha pasado a ser uno de los
favoritos para estar en febrero
en el Dolby Theatre de Los
Angeles.

Asi que si, “;Bailemos!”,
“Riamos!”, “;Saltemos!”, “Ju-
guemos!”... y, sobre todo,

“CANTEMOS!”.

L

Participa en el

Il Premio
FotoEnfermeria

INMORTALIZA TU PROFESION EN UNA IMAGEN Y
COMPARTELA CON EL MUNDO

Cada mes, ENFERMERIA FACULTATIVA publicara las tres mejores fotografias y una de ellas
sera 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 v 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 LA COLABORACION DE

') NOVARTIS


http://www.consejogeneralenfermeria.org/docs_revista/BasesSegundoPremioFotoEnfermeria.pdf
http://www.canta-lapelicula.es
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La pajarita ha llegado
para gquedarse

%

_
-, /

ANGEL M. GREGORIS. Madrid

De distintos colores, tamafios
y formas. Asi son las pajaritas,
el complemento de moda,
que ha pasado de ser una
prenda de minorias para con-
vertirse en imprescindible.
Las pajaritas no sélo dan un
aire diferente a las tipicas reu-
niones de traje y corbata, sino
que también pueden marcar
claramente la personalidad
del que la lleva.

No es la misma pajarita la
que debe elegir alguien discre-
to, que alguien que quiere lla-
mar la atencién, asi{ como no
serd la misma la que hay que
ponerse para una reunién de
trabajo que para una fiesta con
amigos. “La pajarita frente a la
corbata ofrece diversién y dife-
rencia. Actualmente, los estam-
pados producen buen rollo. La

gente que compra pajaritas con
colores estridentes e irreveren-
tes busca diferenciarse del res-
to”, explica Carmen Agra, di-
rectora de Coco Bento.

La estatura,
un gran
condicionante
ala hora de
elegir

La directora comercial de la
firma Mare Complementos,
Dolores Remacha, recalca que
la pajarita es una prenda que
“cada vez se ha consolidado
mds entre la juventud porque
dependiendo del estampado o

de los colores puede demos-
trar cémo es una persona, si es
mds atrevido o mds cldsico”.

Para Carmen, lo principal a
la hora de elegir una pajarita
es saber cudnto se quiere lla-
mar la atencién y qué color
sienta mejor al tono de piel.
“Hay hombres con la tez muy
blanca que se empenan en lle-
var colores celestes y esto no
se entiende”, destaca. Del
mismo modo, Dolores consi-
dera que el estampado de to-
pos es un acierto seguro para
ir elegante sin ser el centro de
atencién. Ademds, apuesta
por combinar este comple-
mento con un pafiuelo de se-
da en la americana.

Por el contrario, si lo que se
pretende es que te miren,
Carmen aconseja pajaritas
con formas diferentes o sim-
plemente de lazo, de las que
se tienen que anudar a mano.

Estatura

La estatura del modelo es, sin
ninguna duda, otro de los
condicionantes a la hora de
elegir. “Hay chicos a los que
les sienta mejor la corbata
porque, segtn su altura, una
pajarita estdndar puede que-
dar un poco rara”, comenta la
directora comercial de Mare.

Lo que estd claro es que la
pajarita ha venido para mar-
car la diferencia y ha logrado
hacerse un hueco importanti-
simo dentro del armario de
cualquier hombre. Ahora sélo
queda esperar para compro-
bar si logra desbancar a la
corbata en un futuro o, por el
contrario, se convierte en una
moda pasajera.
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' Seleccionamos, filtramos'y
ofrecemos oportunidades
de empleo enfermero con
las mejores condiciones de
calidad y transparencia.
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http://www.empleoyemprendimientoenfermero.com
https://www.facebook.com/EmpleoyEmprendimientoEnfermero
https://twitter.com/empleoenfermero
http://cocobentoshop.com/products/pajaritas
http://marecomplementos.com/es/25-pajaritas
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Nutricion y dietética
clinica

Autores:

Jordi Salas-Salvadé

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/

La nueva edicién de Nutricidn
y Dietética Clinica pretende
ser una obra de referencia de
habla hispana en cuanto al
tratamiento dietético perma-
nentemente actualizado de las
enfermedades mds estrecha-
mente relacionadas con la ali-
mentacién y la nutricién. Se
ha convertido en un referente
para todos los dietistas-nutri-
cionistas, pero también para
todos aquellos interesados en
esta drea como son: enferme-
ros, médicos, farmacéuticos,
bidlogos y otros profesionales
dentro de las ciencias de la sa-
lud. Igual que en ediciones
anteriores los autores preten-
den describir minuciosamente
las bases cientificas en que re-
posan la dietética y la dietote-
rapia.

En la 32 edicién se incorpora
material online en castellano
disponible a través de la plata-
forma StudentConsult.es, en el
que se incluyen casos clinicos,
preguntas de autoevaluacién y
todas las tablas y cuadros del li-
bro impreso.
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La obra Kanski, Oftalmologia
Clinica es una de las principales
referencias internacionales en
Oftalmologfa. Durante mds de
25 afosy a través de sus siete
ediciones, ha ido proporcionan-
do alos especialistas en oftalmo-
logia y optometria los funda-
mentos clave del diagnéstico y el
tratamiento de las principales
patologfas de origen oftalmold-
gico. Destaca el esfuerzo que se
ha hecho de la parte de trata-
miento, con secciones terapéuti-
cas mds ampliadas que hacen re-
ferencia al tratamiento de
enfermedades tales como la de-
generacion macular o los trastor-
nos diabéticos. Esta nueva edi-
cién incorpora los ultimos
avances sobre técnicas de imagen
incluyendo la tomografia oftal-
molégica, tanto retinal como de
los trastornos del segmento ante-
rior. Igualmente, se incluye tam-
bién informaci6n sobre la angio-
graffa con verde de indocianina,
la angiografia con flueresceina y
la autofluorescencia oftalmoldgi-
ca, todas ellas técnicas novedosas
en esta especialidad.
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Esta obra es una gufa prdctica
para el diagnéstico y el trata-
miento de infecciones pedidtri-
ca en la préctica general. Anali-
za de forma critica la evidencia
a la hora de tomar decisiones
en el tratamiento de enferme-
dades infecciosas. Cada capitu-
lo se basa en el estudio de casos
y en ellos se presenta y se anali-
za la evidencia actual sobre el
tratamiento de varias enferme-
dades pedidtricas. Se proporcio-
nan también recomendaciones
terapéuticas basadas en la evi-
dencia de: eficacia y seguridad,
resistencia antibidtica, costes,
eventos adversos y considera-
ciones éticas.

En este libro se utiliza un en-
foque basado en casos clinicos
que se concentra en las enfer-
medades que afectan a los ni-
fios en paises industrializados,
no industrializados, viajeros y
refugiados. Es un texto actuali-
zado, relevante y ampliamente
aplicable en el que se examina
en detalle la evidencia existente
sobre el tratamiento antibidtico
y otras intervenciones, con un
enfoque responsable respecto al
uso de antibidticos.
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Los discursos

SANTIAGO GIL. Las Palmas

Escribia sus propios discursos. Era de los pocos que no lefa lo que le entregaban los idedlogos
del partido cada vez que salia al estrado o que tenfa dar un mitin de fin de semana. Siempre
trazaba esas intervenciones a mano, con muchas notas y flechas en los papeles. Aquel dfa se
habfa quedado en blanco. No entendia ni una sola de sus palabras. Era todo mentira. Iba a
mentir con un discurso lleno de metdforas y de citas de grandes pensadores. Nunca habfa
tenido que mentir de esa manera y no recordaba lo que le ensené aquella maestra cuando
aprendid las primeras letras. Era un nifio de familia muy humilde y aquella maestra le dijo que
si aprendfa a utilizar aquellas letras y los ndmeros que le estaba ensefiando podria llegar adonde
quisiera. Habfa estudiado dos carreras. Era un hombre de éxito. Pero no sabfa que las letras, por
lo menos cuando se escriben a mano, pueden jugar malas pasadas. Se lo habfa dicho la maestra:
"no mientas nunca con estas letras que te ensefio”, eso era exactamente lo que le repetfa casi
todo el tiempo. No entendi6 sus trazos y bajé del estrado entre el murmullo de todos los
diputados. Luego presenté su dimisién irrevocable y esa misma tarde subid a un avién y regresd
aaquel pago humilde de la cumbre en el que aprendi6 las primeras letras. No existfa la escuela
unitaria. Se senté mirando hacia los riscales y traté de recuperar a aquel nifio que solo sofiaba
con prosperar y con mejorar la vida de los hombres sobre la tierra.

E-mail: santiagogil2006@gmail.com
Blog: http://santiagogil2006.blogspot.com.es/

Microrrelatos
enfermeros /

¢ Tienes vocacion literar

Envia tu texto de
aproximadamente

250 palabras a:

comunicacion@consejogeneralenfermeria.org
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La Feria CES de Las Vegas r‘fnfe,;me,—as e

Energ|a que

abre el ano tecnoldgico

DAVID RUIPEREZ. Madrid

Coche auténomo, robots y televisores del grosor de un portafolios que prometen el negro ab-
soluto son algunos de los protagonistas de la mayor muestra de electrénica de consumo del
mundo que acaba de echar el tel6n en la “Ciudad del Pecado”.

el Mund&

Razer Project Valerie

Llega el primer ordenador portitil con tres pantallas
desplegables, ideal para vivir los videojuegos y los entornos
inmersivos en sus tres monitores de 1,3 pulgadas y resolucién
4K. Pese a lo que se podria pensar no es especialmente voluminoso
una vez plegado.

Chrysler Portal 3

Este CES ha sido la feria de la tecnologfa

enfocada al automdvil y de los coches que se

conducirdn solos. Un ejemplo es el futurista Nuestro compromiso es la formacion de
concepto de la marca Chrysler que puede - . .
interpretar los gestos que hacemos con la calidad en enfermeria como garantia de

cara, los brazos o la voz.

contribucion directa y eficaz a la mejora

Sony Bravia A1 OLED de la salud de las poblaciones mas

La japonesa Sony se sube al carro de los diodos orgdnicos emisores de luz
(OLED) para ofrecer una enorme TV con altavoces ocultos. Tiene
resolucién 4K y tecnologia HDR para regular el contraste de forma
inteligente.

vulnerables

Robot intantil

La de este afio también ha sido la edicién de los I -- - APO RTA TU E N E RG l A

8| robots. Se han visto multiples asistentes, pero nos
quedamos con estos simpdticos robots destinados al
publico infantil que interactdan con los mds pequefios
con cierta autonomia e inteligencia artificial.

LG W

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 oposicién mediante la remisién de una comunicacién por escrito a Consejo
General de Enfermeria, a la direccién: Cf Fuente del Rey , 2, 28023-Madrid, debiendo incluir su nombre, apellidos, fotocopia de su
D.N.L, 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 suscripcién
haga click agui

Con un grosor de menos de 3 mm este televisor sobresale de la
<« » .

pared menos que un cuadro. La “W” de su nombre viene de

Wallpaper, es decir, el papel pintado de las paredes. Promete

negros auténticos y a la vista queda que en elegancia tiene

pocos rivales.



http://www.enfermerasparaelmundo.org
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I PREMIO FOTOENFERMER

La fotografia enviada por Fernando Casado Alvarez ha sido la ganadora del mes de diciembre del IT Premio FotoEnfermeria, con la colaboracién de Novartis. Entre las seleccionadas cada mes como mejor
fotografia saldrd el ganador anual, que recibir4 1.000 euros, ademds de ver su foto publicada en la portada de la revista ENFERMERIA FACULTATIVA.

A Ganadores Diciembre

Miradas del mundo. Itxaso Zenotz Pascual (Navarra)

Piel con piel en Ghana.
Marta Martinez Oliva (Barcelona)

Desde la incubadora. Fernando Casado Alvarez (Madrid)

Punito
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“En las situaciones CI I,tl CAs es

cuando se necesita a los mejor formados”
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