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DE LA ADMINISTRACION HACIA LAS ENFERMERAS
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Constantes
vitales

Florentino
Perez Raya

Presidente del Consejo
General de Enfermeria

Al, una lucha contra la
mjus licia

A veces basta un simple ejemplo para comprender la magnitud
de una situacién injusta, absurda o anacrénica. Yo lo defino co-
mo un atentado contra nuestra dignidad profesional. Asi califi-
carfa el hecho de que las enfermeras se incluyan en el grupo A2
de los trabajadores publicos. Imaginemos a dos profesionales,
Juan es bidlogo, economista, psicélogo o periodista mientras que
Ana es una enfermera. Ambos han estudiado un Grado Univer-
sitario de 240 créditos. Es evidente que su trabajo es fundamen-
tal para la sociedad. Juan —sea cual sea su profesién de entre las
mencionadas y tantas otras— pertenece a la categorfa Al dentro
de la funcién publica. Sin duda debe de ser asi por su titulacién
y su responsabilidad. Ana, la enfermera, sin embargo, sigue en-
cuadrada en el grupo A2, con la misma titulacién y, con todos
los respetos, el mayor nivel de responsabilidad posible: la res-
ponsabilidad de tener muchas vidas humanas en sus manos.
Cualquier persona comprende que esto no es mds que una ano-
malfa histérica que viene de los tiempos en los que la formacién
de las enfermeras no era un Grado sino una Diplomatura uni-
versitaria. Pero de eso han pasado mds de 13 afios y, sin embar-
go, las enfermeras siguen encuadradas en un nivel, el A2, que no
les corresponde y que, lo que es mds importante, las perjudica
enormemente en su desarrollo profesional.

Independientemente de la remuneracién inferior, la exclusién
del grupo A1 implica poner un nuevo techo de cristal a las
316.000 enfermeras y enfermeros de nuestro pafs. Pongamos un
nuevo ejemplo ilustrativo: mientras que un economista, un abo-
gado o un periodista podria ser nombrado gerente de un hospi-
tal mientras que una enfermera no, por muy formada que esté,
por mucha experiencia que acumule en materia de gestién. ; Tie-
ne esto alguna lgica?

Desde el Consejo General de Enfermerifa estamos decididos a re-
clamar la inclusién de todas las enfermeras en el grupo Al de la
administracién. Vamos a trasladdrselo a los politicos con el res-
paldo de los ciudadanos que seguro que comparten nuestra in-
dignacién ante una situacién injusta. Porque nos han visto su-
frir, exponernos a esta pandemia sin proteccidn, trabajar sin
descanso para salvar vidas. Los aplausos, los reconocimientos, los
homenajes estdn muy bien, pero lo que realmente cuenta son
hechos y voluntad de que la marginacién de la Administracién
a las enfermeras en el dmbito laboral pase a la historia. Asf lo es-
peramos todos.
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El CGE inicia una ca

Gran camp
reclamar s

MARINA VIEIRA. Madrid

La carrera de Enfermerfa es,
desde 2008, un Grado Uni-
versitario de cuatro afios, un
tiempo durante el cual quie-
nes optan por esta profesién
cursan 240 créditos de forma-
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za en la Administracién Puabli-
ca acceden al grupo A2 en lu-
gar de al Al. Por el contrario,
abogados, economistas, fisi-
cos, bidlogos, psicélogos o pe-
riodistas, por ejemplo, estdin
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adscritos al grupo Al con
una titulacién idéntica. Esta
injusticia histérica representa
una evidente discriminacién
hacia una profesién mayori-
tariamente de mujeres, que
durante la pandemia que su-
frimos ha trabajado sin des-

canso y ha dedicado su es-
fuerzo y su salud, en algunos
casos hasta dejarse incluso la
vida. El nivel profesional vie-
ne determinado por la titula-
cién, la misma que la de pro-
fesiones que si estdn dentro
del A1, y el nivel de respon-
sabilidad, que en las enferme-
ras estd fuera de toda duda,
pues qué mayor responsabili-
dad es cuidar de la salud de la
poblacién o la de una vida
humana que estd en sus ma-
nos.

La reticencia de las admi-
nistraciones publicas a situar
a la enfermeria en el nivel

que legitimamente le corres-
ponde implica unas conse-
cuencias a nivel de desarrollo
profesional y el salario que
reciben, impidiendo, por
ejemplo, el acceso a determi-
nados puestos dentro del
dmbito sanitario.

Asi, mientras que un eco-
nomista, un abogado, un fisi-
co o un psicélogo puede ser
gerente de un hospital, una
enfermera tiene vetado ese
puesto, pese a estar preparada
para ocupar el cargo, tener
competencias en gestién y te-
ner un titulo universitario
idéntico a todos estos.



Para luchar contra la inco-
herencia de una legislacién
obsoleta, el Consejo General
de Enfermerfa y toda la Orga-
nizacién Colegial (52 colegios
provinciales y 17 consejos au-
tonémicos) ponen en marcha
nivel nacional la campafia en-
fermerA1 con el doble objeti-
vo de dar a conocer la injusti-
cia a la que las enfermeras se
ven sometidas y pedir al Go-
bierno el merecido cambio.

Responsabilidad y
competencia

“En esta pandemia ha quedado
mds que claro si cabe, que la
responsabilidad y competencia
de las enfermeras de nuestro
pais estd fuera de toda duda.
Llevan mds de un afio cuidan-
do enfermos, salvando vidas y
ahora, siendo las responsables
de la campafia de vacunacién
mds importante a la que se ha
enfrentado el mundo entero.
Se han puesto en riesgo por sus
pacientes y ha sido la profesién
sanitaria que mds contagios ha
sufrido al tener que trabajar
muchos meses sin la protec-
cién adecuada. Han dedicado
sudor y ldgrimas para paliar el
efecto del virus y, aun asf, lle-
van mds de 13 afnos sin ser
consideradas como se merecen.
Los ciudadanos que aplaudifan
desde los balcones y que reco-
nocen el valor de las enferme-
ras son conscientes de que no
merecemos este agravio com-
parativo”, explica Florentino
Pérez Raya, presidente del
Consejo General de Enferme-
ria. “Vamos a llevar nuestra
causa a todos los rincones de
Espafa porque estamos con-
vencidos de que los ciudadanos
estdn con Nosotros y apoyaran
masivamente nuestra inclusién
inmediata en el grupo A1, re-
calca el presidente de las enfer-
meras de Espafia.

A través de la web, cualquier
ciudadano podrd expresar su
apoyo a esta reivindicacién y
conocer en profundidad el ori-
gen de esta discriminacién y
sus consecuencias en el dia a
dia de 316.000 enfermeras y
enfermeros de nuestro pafs.
Carteles, videos, puestos infor-
mativos a pie de calle y una
gran campafia informativa en
medios y en redes sociales pre-
tenden revertir una situacién
injusta y anacrénica, al tiempo
que todos los responsables de
la Organizacién Colegial de
Enfermeria van a trasladar a
los grupos politicos —a nivel
nacional, autonémico y lo-
cal— el malestar de toda una

profesién, pilar fundamental
del Estado del Bienestar, del

Campana
para acabar
conuna
Injusticia
historica

propio sistema sanitario y ga-

rante de la asistencia a toda la
poblacién en todas las etapas

de la vida.

Responsabilidad

Independientemente de la
equivalencia de la titulacién
con los profesionales que sf es-
tdn incluidos en el grupo Al,
un factor clave para determi-
nar el nivel laboral es la res-
ponsabilidad que adquieren
los profesionales en sus pues-
tos de trabajo. Precisamente
éste es el principal argumento
por el que las enfermeras espa-
fiolas consideran que deberfan
pertenecer a él. “La responsa-
bilidad que desempenan las
enfermeras no puede ser ma-
yor: en sus manos estd la vida
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de sus pacientes. Los cuida-
dos, la prevencién de compli-
caciones y la administracién
de medicamentos son esencia-
les para su supervivencia y la
mejora de su salud. Estamos
dedicadas a velar por la vida,
la salud y el bienestar de sus
pacientes, trabajando dfa a dfa
en la promocién de la salud y
la prevencién de las enferme-
dades. La vida de todos ellos
estd a menudo en nuestras
manos. ;Qué mayor responsa-
bilidad hay?”, reclama Floren-
tino Pérez Raya.

Adaptarse a la
realidad actual

“La Administracién Puablica
—aflade— se ha quedado an-
clada en el pasado, no ha
adaptado su organizacién in-
terna a la realidad actual. Has-
ta 2008, las enfermeras tenfan
un titulo de diplomado uni-
versitario, una situacién que
ya de por si era muy injusta
puesto que el ndmero de ho-
ras totales que pasibamos en
la universidad en tres afios su-
mando clases y pricticas supe-
raba al de muchos licenciados
en cinco, como es el caso de
Derecho por ejemplo. No pe-
dimos mds que lo que es justo
y lo que ya tienen otras carre-
ras con misma —o menos—
responsabilidad”, concluye el
presidente del Consejo Gene-
ral de Enfermerfa.

Una enfermera real

Esther Lagares, enfermera y
fotografa ha sido la encargada de
realizar la fotografia clave de la
campafia. Una compariera
enfermera de su hospital le sirvio de

modelo en los tiempos ms duros de
la pandemia y es ella la cara visible
de la injusticia que se denuncia
desde el Consejo General de
Enfermeria.
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Porque salvamos vidas cada dia, apoyanos para que no seamos
marginadas en la escala profesional. Nivel A1 para todas. ;Ya!

enfermer]y.com

Enfermeras, abogados, bidlogos, psicélogos, fisicos, periodistas o economistas tienen en comun haber
estudiado un grado universitario de 240 créditos. El trabajo de todos ellos es fundamental para la sociedad.

Todos estos profesionales pertenecen al nivel Al de la Administracién Publica, salvo las enfermeras, que son
discriminadas diariamente a pesar de tener la maxima responsabilidad en Sanidad: la vida de los pacientes.
¢Te parece justo?

@)

Ayudanos a acabar con esta injusticia

Entra en www.enfermerAl.com ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMER{A

Fotografia: Esther Lagares (Enfermera)
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LA VACUNA DE JANSSEN,
-UROPA

La llegada de vacunas es uno
de los mayores deseos de toda
la poblacién en estos momen-
tos y;, aunque no con la perio-
dicidad esperada, millones de
dosis aterrizan en Espana se-
mana a semana. Junto a las de
Pfizer-BioNTech, Moderna y
AstraZeneca, ya ha comenza-
do la vacunacién con Janssen,
la cuarta aprobada por la
Agencia Europea del Medica-
mento. La de Johnson &
Johnson es, de momento, la
Unica con una sola dosis
aprobada en la Unién Euro-
pea y supone un nuevo soplo
de aire fresco a la mayor cam-
pana de la historia. Con el
objetivo de recibir mds de 5
millones de dosis en el segun-
do trimestre del afio de esta
vacuna, la noticia ha sido
muy aplaudida y aligerarg el
ritmo de inmunizacién.

Conscientes de la necesidad
explicar todos los detalles
e la vacuna, la Organiza-
Colegial de Enfermerfa,
la Asociacién Nacio-
nfermerfa y Vacunas
VACQC), han lanzado
a infografia para las
enfermeras y enfer-

“Las
nfermeras
estan listas
para vacunar
en esta
campana”

meros espafioles en la que se
explica de forma detallada to-
dos y cada uno de los puntos
clave que deben conocer a la
hora de comenzar la vacuna-
cién.

“Cuatro meses después de
la llegada de las primeras va-
cunas a Espafia, vemos con
entusiasmo cémo continda la

El objetivo
es vacunar
al 70% antes
de verano

campafa y como cada vez
son mds las personas inmuni-
zadas. Sobre todo, la pobla-
cién de mayor riesgo. Ahora,
con cuatro vacunas apro-
badas, nos enfrenta-
mos a varios retos.
El primero —y
obvio— es que
lleguen las va-
cunas compro-
metidas desde
Europa, por lo
que desde el
Consejo Gene-
ral de Enfermeria
pedimos que se
agilicen las entregas
en ndmero suficiente.
El obstdculo no es la
falta de enfermeras para
administrar las dosis,
pues se trata de una
campana escalonada.
Los retrasos van a de-
pender, fundamental-

mente, de la logistica y la or-
ganizacién que establezcan
los diferentes servicios de sa-
lud autondémicos”, afirma
Florentino Pérez Raya, presi-
dente del Consejo General de
Enfermerfa, que recuerda que
a dfa de hoy ya se han admi-
nistrado mds de 15 millones
de dosis en toda Espafa y so-
mos uno de los paises de la
UE con mejores cifras.

Ritmo

Del mismo modo opina Rosa
Sancho, vicepresidenta de

ANENVAC, que considera
que “la disponibilidad de
nuevas vacunas supone incre-
mentar el ritmo de vacuna-
cién y, por lo tanto, ampliar
la proporcién de poblacién
vacunada especialmente entre
los mds vulnerables”.

“Es verdad que la limita-
cién de las dosis de vacunas
que han ido llegando ha mar-
cado el ritmo de la vacuna-
cién, pero también creemos
que ha fallado la coordina-
cién y planificacién, que po-
drfa haber mejorado si se hu-
bieran seguido mejor las

P4

recomendaciones de los pro-
fesionales (médicos/as y en-
fermeras/os) de salud publica
y las enfermeras/os de Aten-
cién Primaria con amplia ex-
periencia en vacunacién”, re-
calca.

Uno de los
paises con
mejores
cifras de
vacunacion

Otro de los grandes retos a
los que se enfrentan las insti-
tuciones y también las enfer-
meras en los centros de vacu-
nacién, hospitales y centros
de salud es la posible mala
reputacién que estdn
adquiriendo algu-

nas de las vacu-
nas en las dlti-
mas semanas.
Las noticias so-
bre la aparicién
de trombos poco
comunes en algu-
nos pacientes y las
idas y venidas de los
gobiernos europeos
con la vacuna de Astra-
Zeneca complican toda-
via mds la campana. “Los
estudios dejan claro que es-
ta vacuna es tan segura como
las demds y los efectos adver-
sos son minimos frente a los
buenos resultados que se
pueden obtener. La probabi-
lidad de sufrir un trombo es

1

minima frente al riesgo que
podria conllevar contraer la
enfermedad”, subraya Pérez
Raya.

Rosa Sancho lanza un men-
saje de confianza y tranquili-
dad. “Estdn demostrando su
efectividad y su seguridad.
Las dltimas decisiones de-
muestran también que se ha-
ce un seguimiento exhaustivo
de todas las vacunas adminis-
tradas”, resalta.

Grandes retos

Mientras avanzan las sema-
nas, el objetivo de vacunar al
70% de la poblacién sigue
sobre la mesa para el Gobier-
no. Esto pasa por una buena
organizacién. “Hay que reali-
zar una buena planificacién
de recursos humanos, contar
con los equipos de enferme-
ras suficientes y tener organi-
zada la logistica con los lista-
dos de los grupos priorizados
por dias y semanas previa-
mente”, apunta Pérez Raya.
Ademids, recalcan la necesi-
dad de que las enfermeras li-
deren esta campafia de vacu-
nacién al igual que lo hacen
con el resto. Ellas son, sin
duda, garantes de seguridad
y éxito asegurado en este sen-
tido. “Las enfermeras estdn
listas para vacunar, pero los
gestores tienen que establecer
los sistemas para convocar a
los pacientes y citarlos (SMS,
llamada, cita online...) y
controlar que se logra la
bertura deseada. P

uenos gesto-
es importante

a que se deben des-
r el ndmero de dosis
adas para no desperdi-
i una sola”, puntualiza
z Raya.
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UN PROGRAMA
NACIONAL

DE AYUDAS
PARA LA
NVESTIGACION
_NFERMERA,‘”v

REDACCION. Madrid

El Consejo General de Enfer-
merfa (CGE) pone en marcha
un nuevo programa para pro-
mover la investigacién entre
las enfermeras y enfermeros
espafioles dotado con 1,8 mi-
llones de euros. Se suma asi a
las iniciativas para atender las
necesidades de la profesién
que realizan, desde hace afios,
muchos colegios provinciales
y consejos autonémicos de
enfermerfa en materia de in-
vestigacion. Para ello, el CGE
va a crear una comisién parti-
cipativa, formada por siete
presidentas y presidentes de
colegios provinciales, abierta a
todos los miembros de la Or-
ganizacién Colegial, para ca-
nalizar estas nuevas ayudas a
proyectos de investigacién y
doctorandos. Asi lo ha anun-
ciado el mdximo érgano rec-
tor de la enfermeria espanola
en una circular dirigida a to-
dos los presidentes de los co-
legios y queda a la espera de
sus respuestas para organizar
la comisién.

Los presupuestos del Con-
sejo General de Enfermeria
han incluido, por primera vez
en su historia, una partida
global de 1,8 millones de eu-

(

/-

La
investigacio
esencia
dela
profesion

ros destinada a fomentar la
investigacién enfermera y
desarrollar prestaciones cien-
tificas y profesionales muy
variadas. En este sentido,
Florentino Pérez Raya, presi-
dente de las enfermeras espa-
fiolas ha aseverado que “en el
Consejo General de Enfer-
merfa hemos dado un impor-
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tante giro para fomentar la
investigacién enfermera por-
que es la esencia de una pro-
fesién basada en criterios
cientificos. Para que nuestra
profesién siga creciendo re-
sulta absolutamente esencial
apostar por la investigacién
como motor de cambio, fo-
mentando proyectos e inves-
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tigaciones que mejoren la ca-
lidad de vida de los pacientes
y de los profesionales”.

Nueva gestidon

Los dltimos presupuestos del
Consejo General de Enferme-
ria han sido desarrollados de
forma participativa por pri-

Fruto

de los
primeros
presupuestos
participativos
de la historia

15

mera vez, a través de una Co-
misién de presidentes y presi-
dentas, y estdn volcados en la
Enfermerfa “a través de actua-
ciones y beneficios directos
para todos los profesionales”
segtin explica el propio CGE.
Asimismo, se trata de los pri-
meros presupuestos que im-
plantan el nuevo modelo de
gestién implementado por el
presidente del Consejo, Flo-
rentino Pérez Raya, basado en
la participacién e integracién
de todos los Colegios de En-
fermeria, asf como en criterios
“democriticos y transparen-
tes”.

“Los nuevos presupuestos
marcan un antes y un después
en la historia del Consejo Ge-
neral de Enfermerfa. Se han
elaborado de forma participa-
tiva con la colaboracién de
muchos presidentes y sus
equipos, ya que nuestro nue-
vo modelo de gestién apuesta
sobre todo porque el Consejo
y los colegios refuercen el
apoyo y los servicios que ya
prestan a las 316.000 enfer-
meras y enfermeros espafoles,
con partidas presupuestarias
muy importantes destinadas a
incentivar la investigacidn, la
participacién en eventos cien-
tificos, el retorno de los profe-
sionales emigrados o el apoyo
con programas de salud men-
tal, de gran relevancia en los
tiempos que vivimos”, asegu-
ra Pérez Raya.

El Consejo General de En-
fermeria también se dirigié
hace unos dias a los colegios
de Espana con menos de
2.500 colegiados para trasla-
darles los mecanismos para
solicitar otra partida de ayu-
das especifica para ellos —el
fondo de compensacién in-
tercolegial— que servird para
que estos colegios menos nu-
merosos puedan prestar los
mejores servicios a las enfer-
meras de su territorio.




GEMA ROMERO. Madrid

Con el objetivo de visibilizar
y difundir la investigacién y
experiencias de innovacién en
cuidados de las enfermeras y
enfermeros de Espafia, desde
este niimero, ENFERMERIA
FACULTATIVA incluye una
nueva seccién, bajo el nom-
bre “Enfermeria Cientifica”
para acoger estudios cientifi-
cos realizados por y para en-
fermeras. No en vano, se trata
de la revista que quincenal-
mente publica el Consejo Ge-
neral de Enfermerfa (CGE) y
que se envia por correo elec-
trénico a casi 120.000 sus-
criptores.

“En esta nueva seccién se
incluirdn trabajos de investi-
gacién cuantitativa, cualitati-
va y mixta, articulos de revi-
sién, recopilacién u opinidn,
casos clinicos, trabajos de in-
novacién en la prictica clinica
y demds articulos referentes al

campo profesional de la En-
fermerfa, que contribuyan al
desarrollo de la profesién en
cualquiera de sus actividades”,
explica Florentino Pérez Ra-
ya, presidente del Consejo
General de Enfermerfa.

Se incluiran
dos articulos
cientificos
en cada
numero

Normas de
publicacién

Todos los trabajos serdn revi-
sados por un comité de ex-
pertos por pares del Instituto
Espanol de Investigacién En-

fermera del CGE quienes de-
cidirdn sobre la inclusién o
no del articulo en funcién de
las “Normas para la publica-
cién de articulos y trabajos de
investigacién e innovacién en
cuidados” de la revista, que
también puede consultarse en
las pdginas siguientes.

En lineas generales se estable-
ce que los trabajos deberdn
estar elaborados siguiendo las
Recomendaciones Internacio-
nales de Editores de Revistas
Médicas, las conocidas como
“Normas de Vancouver”, en
su dltima versién.

Como novedad, estard per-
mitida la publicacién de arti-
culos que ya hayan sido in-
cluidos en otras publicaciones,
siempre que los autores cuen-
ten con el permiso de la revis-
ta/publicacién para su inclu-
sién en un medio distinto ya
que esta seccidn serd divulgati-

NOTICIAS

vay no entra en conflicto con
una publicacién cientifica..

Los interesados en publicar
su articulo cientifico en esta
seccién deberdn enviar su
propuesta, cumpliendo las
normas de publicacién, a ins-
tituto@consejogeneralenfer-
meria.org

Apuesta por la
investigacion

Esta nueva seccién, que in-
cluird inicialmente dos articu-
los cientificos en cada nime-
ro, forma parte de la decidida
apuesta del CGE por la inves-
tigacién enfermera marcada
por la entidad incluso en los
tltimos presupuestos aproba-
dos, que han destinado una
partida global de 1,8 millones
de euros destinada a fomentar

la investigacién y desarrollar
prestaciones cientificas y pro-
fesionales muy variadas.

Esta seccion
forma parte
de la apuesta
del CGE

por la
investigacion

En este sentido, Pérez Raya
ha aseverado que “en el Con-
sejo General de Enfermeria
hemos dado un importante
giro para fomentar la investi-
gacién enfermera porque es la
esencia de una profesién basa-
da en criterios cientificos. Para
que nuestra profesién siga cre-
ciendo resulta absolutamente

17

esencial apostar por la investi-
gacién como motor de cam-
bio, fomentando proyectos e
investigaciones que mejoren la
calidad de vida de los pacien-
tes y de los profesionales”. Asi-
mismo, ha comunicado que
“el Consejo General de Enfer-
merfa adquiri6 hace tiempo la
cabecera de la histérica revista
que llevaba el mismo nombre
y con ello queremos rememo-
rar este importante espacio de
publicacién”.

El CGE va a crear una co-
misién participativa, formada
por nueve presidentas y presi-
dentes de colegios provinciales
y miembros de junta de go-
bierno, abierta a todos los
miembros de la Organizacién
Colegial, para canalizar estas
nuevas ayudas para promocio-
nar la investigacién en Enfer-
merfa.



http://www.icmje.org/icmje-recommendations.pdf
mailto:instituto@consejogeneralenfermeria.org
https://www.consejogeneralenfermeria.org/docs_revista/NormasPublicacion/normasPublicacion.pdf

®
Red
38K

CONSEJO GENERAL DE ENFERMER{A

p FUNDACION
INSTITUTO ESPANOL
l DE INVESTIGACION

ENFERMERA

NORMAS DE PUBLICACION DE ARTICULOS CIENTIFICOS

ENFERMERIA FACULTATIVA con el ob-
jetivo de dar visibilidad y difundir la in-
vestigacién y experiencias de innova-
cion en cuidados de las enfermeras y
enfermeros de Espaia, inicia la publi-
cacion de un apartado especifico dedi-
cado a los trabajos de investigacion
cuantitativa, cualitativa y mixta, articu-
los de revisidn, casos clinicos, trabajos
de innovacion en la practica clinica y
demas articulos referentes al campo
profesional de la Enfermeria, que con-
tribuyan al desarrollo de la misma en
cualquiera de sus actividades.

Dichos trabajos han de estar elabora-
dos siguiendo las Recomendaciones In-
ternacionales de Editores de Revistas
Médicas (Normas de Vancouver), en su
Ultima version y ajustarse a las instruc-
ciones aqui expuestas. La falta de con-
sideracion de estas normas producird
un retraso en el proceso editorial y en
la posible publicacién, pudiendo ser
también causa de rechazo.

Todos los trabajos recibidos serén
valorados por el Instituto Espafiol de
Investigacion Enfermera segun los cri-
terios de evaluacion establecidos.

INSTRUCCIONES GENERALES

pr adily
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El documento debera realizarse utilizan-
do el programa Word como procesador
de textos y Excel o PowerPoint cuando
se trate de gréficos y tablas (no se
aceptaran si estan en formato imagen).

La presentacion serd con interlinea-
do de 1,5 en todas sus secciones, pagi-
nas numeradas en la parte inferior de-
recha, un cuerpo de letra de 12 Calibri.
Si se envian imagenes digitales han de
ser adjuntadas aparte y tener una reso-
lucion de 300 dpi, tamafio de 10 x 15
cmy formato jpg. Los autores podran
enviar su documento en un idioma dis-
tinto al espafiol, preferiblemente en in-
glés.

El texto del documento, sin incluir la
bibliografia, deberd ajustarse a un ma-
ximo de 3.000 palabras y con un maxi-
mo de 6 tablas, gréficos o figuras. Las
tablas, cuadros y graficos también se

enviaran en un fichero aparte, debiendo
estar numeradas y acotadas segun su
orden de aparicién en el texto y conte-
niendo titulo, leyenda o pie de foto, se-
gun proceda. Deben estar en Word o
programa similar de edicion de textos.
Se intentaran restringir al maximo las
abreviaturas y siglas, que se definiran
cuando se mencionen por primera vez.

La pagina del titulo debera contener:
el titulo del trabajo, el cual ha de ser
breve e informativo (no debera superar
las 15 palabras); el nombre y dos apelli-
dos de cada autor/a, sin abreviaturas ni
contracciones, subrayando los apelli-
dos. Podra afadirse una afiliacion bi-
bliografica Unica para favorecer la iden-
tificacion en las bases de datos
documentales (recomendamos incluir
el ORCID, si dispone del mismo; el nu-
mero maximo de autores serd de 6. Si
se superase este maximo, deberian de
asignarse un nombre al grupo. Sélo se
indicara el grado académico més alto
que se posea, asi como la filiacion insti-
tucional, pero no la categoria profesio-
nal; se indicara también el nombre, la
direccion postal y electrénica (e-mail) y
el teléfono de contacto del autor/a para
correspondencia.

Todos los articulos tendran que in-
cluir un resumen que no superara las
250 palabras en el caso de resimenes
estructurados y 150 en los no estructu-
rados, (estos ultimos sélo en articulos
de préctica clinica o algunos casos cli-
nicos si los autores asi lo prefieren) y
entre tres y ocho palabras clave, las
cuales han de estar normalizadas segun
el tesauro Medical Subject Heading
(MeSH) o en su version espafiola (Des-
criptores en Ciencias de la Salud,
DeCS), siempre que sea posible.

La bibliografia utilizada tendra que
aparecer acotada a lo largo del texto,
de forma consecutiva, usando numera-
cion arabiga, entre paréntesis en forma-
to normal, con el mismo tipo y tamafo
de letra que la fuente utilizada para el
texto. Deberd, asimismo, estar referen-
ciada en su apartado correspondiente,
segun las Normas de Vancouver.

Asimismo, en todo el documento ha
de constar si han existido ayudas eco-
némicas e indicar el organismo, asi co-
mo el nimero de proyecto, convenio o
contrato.

En caso de no contar con financia-
cién externa se hara constar como “Fi-
nanciacion: ninguna”. Ademads, todos
los trabajos que se envien deben ir
acompafados de una declaracion de
los posibles conflictos de intereses de
cada una de las personas firmantes.

Cuando se incluya un apartado de
Agradecimientos, tendrdn que aparecer
en el mismo las personas que, sin reunir
los requisitos de autoria, si hayan facili-
tado la realizacion del trabajo.

TIPOS DE ARTICULOS
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Trabajos de investigacién realizados
con metodologia cuantitativa, cualitati-
va 0 mixta relacionados con cualquier
campo de la Enfermeria. Contendra los
siguientes apartados:

+ Titulo:Debe ser claro, conciso y con-
creto. Se considera adecuado sino
supera las 15 palabras

Resumen y palabras clave tendra la
siguiente estructura: Objetivos del es-
tudio, Método, Resultados mas desta-
cados y las principales Conclusiones.
Introduccién: Contendra los antece-
dentes, justificacion y aplicabilidad,
para terminar con la definicion de los
objetivos del estudio.

Método: Especificar el disefio, la po-
blacion y muestra, las variables estu-
diadas y cémo han sido medidas,
el/los instrumento/s empleados y los
aspectos éticos vinculados a los dife-
rentes disefios.

Resultados: Las tablas, cuadros, grafi-
cos e imagenes han de ser claras y re-
levantes, acotadas en el texto. Nume-
ro maximo: 6 ilustraciones. No repetir
en el texto los datos expuestos en las
tablas o gréficos y resefiar o resumir
sélo las observaciones mas destaca-
bles sin discutir ni interpretar los da-
tos.

Discusion y Conclusiones: Se discuti-
ran los resultados comparandolos con
otros trabajos previos similares y rele-
vantes, comentando las diferencias y
las similitudes. Se sefialaran las forta-
lezas y las limitaciones del estudio.
Bibliografia: el contenido de este
apartado se ajustard a lo indicado
con anterioridad en las Normas Gene-
rales para la Presentacion de Articu-
los. Se recomienda un maximo de 35
referencias bibliograficas.

Proyectos de investigacion: Contendra
los mismos apartados referidos con an-

terioridad para los articulos originales a
excepcion de Resultados, Discusion y
Conclusiones; puede incluirse un apar-
tado de Consideraciones finales que
contemple implicaciones para la practi-
ca, logistica del estudio, cuestiones re-
lacionadas con el equipo investigador,
etc.

Practica clinica: Incluye trabajos que
describan la puesta en marcha de acti-
vidades, procedimientos, programas, de
innovacion en cuidados, etc. En lineas
generales el manuscrito deberd estruc-
turarse al menos en los siguientes apar-
tados: Introduccién que contemple en
su parrafo final el propdsito/objetivo/s
del trabajo; uno o varios epigrafes que
den respuesta a dicho/s propdsito/s;
Conclusiones o Consideraciones finales.
Casos clinicos deben constar de: Intro-
duccion; Presentacion del caso; Valora-
cion enfermera (completa); Descripcién
del plan de cuidados (conteniendo los
posibles diagndsticos enfermeros y los
problemas de colaboracion, objetivos e
intervenciones enfermeras); Evaluacion
del Plan de Cuidados y Conclusiones.
Articulos de revision: tienen su propia
clasificacion de tipos como revision na-
rrativa o integradora, entre otras posi-
bilidades.

REQUISITOS ETICOS Y LEGALES

Los autores/as, al enviar el manuscrito,
han de indicar por escrito si existe al-
gun conflicto de interés. Estos pueden
ser: laborales, de investigacion, econo-
micos o morales. De la misma manera,
sino lo hay deberd hacerse constar co-
mo “Conflicto de intereses: ninguno”.
La inclusion de esta informacion es re-
quisito indispensable para que el ma-
nuscrito pueda ser considerado y entre
en el proceso editorial.

Para garantizar la proteccion de per-
sonas, en los estudios que se hayan re-
alizado con personas, en el apartado de
Método se debera mencionar que estas
han dado su consentimiento informado
y que se ha respetado su anonimato, la
confidencialidad de los datos y las nor-
mas éticas indicando si los estudios han
sido aprobados por un Comité de Etica
en Investigacion. Seguir indicaciones de

la “Declaracion de Helsinki” y las Guias
de las Buenas Practicas Clinicas de la
Conferencia Internacional de Armoniza-
cion v las Pautas Eticas Internacionales
para la Investigacion Biomédica en Se-
res Humanos preparadas por el Conse-
jo de Organizaciones Internacionales
de Ciencias Médicas en colaboracion
con la Organizacion Mundial de la Sa-
lud.

Los/las autores/as deben informar
acerca de envios o publicaciones pre-
vias del mismo trabajo, en su totalidad
0 parcialmente, que puedan considerar-
se publicacion redundante o duplicada.
Es necesario citar e incluir la referencia
bibliogréfica de estas publicaciones
previas en el nuevo manuscrito.

En el caso de articulos que ya han si-
do publicados, el/la autor/a es el que
debe obtener el permiso de la revis-
ta/publicacion/entidad pertinente para
su posterior publicacion en un medio
distinto al original, siendo su responsa-
bilidad cumplir con este.

Los juicios y opiniones expresadas
en los articulos seran del autor/res/ras
y tanto la Direccion de la revista, como
el equipo editorial declinan cualquier
responsabilidad sobre dicho material.

El Instituto Espafiol de Investigacion
Enfermera (IEInstituto) y el Consejo Ge-
neral de Enfermeria declinan cualquier
responsabilidad sobre posibles conflic-
tos derivados de la autoria de los traba-
jos que se publiquen y no se garantizan
las afirmaciones de cualquier producto
referenciado en el articulo.

El envio del manuscrito ha de ir
acompafiado de una carta firmada por
todas las personas autoras en la que
declaren que son ciertas las afirmacio-
nes que se indican en el siguiente lista-
do:

+ Las personas autoras declaran tener
0 no tener ningun conflicto de intere-
ses y lo expresan debidamente.
Todos los autores/as han participado
en la redaccion del documento y
aprueban la version final del mismo
que se adjunta a esta declaracion, asi
como el envio para su evaluaciéon y
posible publicacién en ENFERMERIA
FACULTATIVA.
En el caso de Agradecimientos, las
personas que se citan han dado su
aprobacién para aparecer.
Se han obtenido los permisos necesa-
rios, en su caso, para reproducir tex-
tos, tablas, figuras o fotografias de
otras publicaciones, asi como foto-
grafias originales de personas.
+ Si el trabajo ha sido presentado en al-
gun evento cientifico, se ha hecho

constar expresamente en el docu-
mento.

Se cede a ENFERMERIA FACULTATI-
VA los derechos de reproduccion de
datos o ilustraciones en otras publica-
ciones de la editorial, asi como los
derechos de difusion.

La ausencia de conformidad expresa
de estos requisitos, o la comproba-
cion de su no veracidad, podra ser
motivo de rechazo del manuscrito.

ENViO DE DOCUMENTOS
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El documento sera enviado por correo
electrdnico a instituto@consejogenera-
lenfermeria.org. Junto al documento ha
de remitirse la carta descrita en el apar-
tado anterior.

Se enviara acuse de recibo de todos los
documentos que le sean remitidos, en
un plazo maximo de 10 dias, asignando
un numero de registro que debera ser
utilizado para cualquier consulta o in-
formacion referente al trabajo.

PROCESO EDITORIAL

El [EInstituto realizard una evaluacién
de los trabajos recibidos por un comité
de expertos. En caso de solicitarse una
nueva version modificada del docu-
mento, los autores/as deben remitir, en
el plazo que se establezca, dicha ver-
sién con los cambios destacados en co-
lor de fuente distinto al del resto del
documento.

Una vez que haya sido aceptado el do-
cumento, y por lo tanto dentro del pro-
ceso editorial, no podra ser retirado por
los autores/as.

El envio de un documento a la revista
implica la aceptacion de las presentes
normas de publicacion y de la decision
final acerca de la aceptacion o rechazo
para su publicacion.


http://www.icmje.org/icmje-recommendations.pdf
mailto:instituto@consejogeneralenfermeria.org
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El CGE celebra
qgue el Congreso,
oor fin, apueste

DOr mejorar

e igualar

l0s sueldos
de |os sanitarios

MARINA VIEIRA. Madrid

El Congreso de los Diputados
ha aprobado, casi por unani-
midad, una proposicién no
de ley (PNL) por la que se
insta al Gobierno a mejorar y
armonizar las retribuciones de
los profesionales sanitarios del
Sistema Nacional de Salud
(SNS). Una PNL que ha con-
tado, desde el inicio, con el
apoyo del Consejo General
de Enfermerfa. Por esta razén,
desde el organismo enfermero
se celebra la decisién de los
grupos parlamentarios para
secundar esta decisién. “Ha
sido una reclamacién histéri-
ca de la Organizacién Cole-
gial de Enfermerfa; Llevamos
décadas denunciando que la
retribucién de las enfermeras
es dispar entre las CC.AA. y
estd a afios luz de su excelen-
cia académica y profesional,
asf como a la responsabilidad
que asume diariamente. Des-
de aqui celebramos que los
Grupos Politicos por fin nos
hayan escuchado y hayan de-
cidido dar un primer paso al
frente. No obstante, pedimos
que no sea una mera declara-
cién de intenciones y se ma-
terialice cuanto antes en un

plan estatal y en coordinacién
con las CC.AA., que conlleve
actuaciones en materia de
RR.HH. que contemplen
una retribucién para nuestras
enfermeras acordes a su pre-
paracién y su excelencia y que
tanto y tanto han demostrado
durante la pandemia”, ha ex-
puesto Florentino Pérez Raya,
presidente del Consejo Gene-
ral de Enfermerfa.

Una
reivindicacion
historica

del CGE

En concreto, en el texto
aprobado, que ha tenido 32
votos a favor, uno en contra y
una abstencién, se aboga por
realizar esta mejora en coordi-
nacién con las comunidades
auténomas en el seno del
Consejo Interterritorial del
Sistema Nacional de Salud
(CISNS), con los colegios pro-
fesionales y con los sindicatos.
Esta PNL ha sido presentada
por el Grupo Parlamentario

ENFERMERIA FACULTATIVA ‘
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Popular y ha contado con una
enmienda presentada por los
grupos parlamentarios del
PSOE y Unidas Podemos.
Desde el Consejo General de
Enfermeria se valora como
“muy positiva” esta decisién
con la que se pone de mani-
fiesto que la voz de las enfer-
meras llega al Congreso y ten-
ga un rol esencial en la toma
de decisiones en el Consejo
Interterritorial del Sistema
Nacional de Salud. “Los cole-
gios damos voz a las reivindi-
caciones de las profesionales.
Llevamos afos denunciando
lo absurdo e injusto de la dis-
paridad de salarios en funcién
de la Comunidad Auténoma
y mil pardmetros y supuestos
particulares que establecen in-
cluso los propios hospitales.
Nos alegramos de que, por
una vez, se NOs tenga en consi-
deracién para la toma de deci-
siones sobre politicas que afec-
tan directamente a nuestro
colectivo”, ha sefialado el pre-

NOTICIAS

sidente de las enfermeras, Flo-
rentino Pérez Raya.

Capital valioso

La PNL ha sido presentada
en el Congreso de los Diputa-
dos por Elvira Velasco, dipu-
tada del PP y también enfer-
mera, quien ha expuesto las
razones por las que, desde su
grupo parlamentario, se ha
decidido apoyar firmemente
esta propuesta. “Los profesio-
nales sanitarios son el capital
mds valioso con el que cuenta
el SNS. Durante la pandemia
del COVID-19 se han conta-
giado al realizar su trabajo y a
mds de un centenar les ha
costado la vida. Esto, unido al
desgaste fisico y psicoldgico al
que han tenido que someter-
se”, ha dicho la diputada del
PP, Elvira Velasco. Algo que
se confirma desde el Consejo
General de Enfermerfa: “si al-
go ha ensefiado a la sociedad
esta crisis ha sido el trabajo

esencial de los profesionales
sanitarios. Un trabajo impres-
cindible debe estar acompa-
fiado de una remuneracién
acorde a su responsabilidad y
riesgo”, ha valorado Florenti-
no Pérez Raya.

“Pedimos
gue no sea
una mera
declaracion
de
intenciones”

Desde el grupo parlamenta-
rio responsable de la PNL se
ha recordado que son diversos
los estudios elaborados y pu-
blicados en los dltimos afios
en Espana por colegios profe-
sionales, sociedades cientifi-
cas o consultoras que han
puesto y ponen de manifiesto
las diferencias retributivas
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que existen entre profesionales
sanitarios en funcién de la co-
munidad auténoma en la que
ejerzan su labor, “que pueden
llegar a superar los 1.500 o
2.000 euros. En muchas co-
munidades auténomas hay
verdaderos déficits de profe-
sionales sanitarios”, ha recalca-
do en su intervencién en la
cdmara la diputada Velasco.

De este modo, apuntan
desde el Consejo General de
Enfermerfa, se conseguird que
aquellas enfermeras y enfer-
meros que tuvieron que emi-
gran al extranjero vuelvan a
nuestro pafs. “Un objetivo
que se marcé en el proyecto
de retorno de la Organizacién
Colegial de Enfermeria. Con
sueldos mds equiparados a los
de nuestros paises vecinos y
condiciones laborales mds fa-
vorables, serd mds sencillo
que las enfermeras espafiolas
en el extranjero puedan volver
a su pafs”, concreta Florenti-
no Pérez Raya.




Las enfermeras exigen
Mmedidas para mejorar la
salud de |los profesionales

ANGEL M. GREGORIS. Madrid

El Consejo General de Enfer-
merfa exige al Gobierno cen-
tral y a los autonémicos que
pongan en valor el trabajo in-
cansable de las enfermeras,
antes y durante la pandemia
por COVID-19. “La crisis
que estamos viviendo en la
actualidad ha puesto de ma-
nifiesto la necesidad de cuidar
y respetar el capital humano
que existe en nuestra sanidad.
Hemos visto cémo, a pesar de
todo, muchas veces han esta-
do desprotegidas, teniendo
que vestirse con bolsas de ba-
sura para atender a los pa-
cientes. Es fundamental que
las instituciones pertinentes
pongan todas las medidas pa-
ra que esto no vuelva a pasar
y proteger, ademds, la salud y
la seguridad de todos los pro-
fesionales en todos los estratos
de la sanidad”, afirma Floren-

tino Pérez Raya, presidente
del CGE.

Uno de los mayores riesgos a
los que se enfrentan las enfer-
meras son, segtin explican des-
de la Organizacién Colegial,

Mejorar la
conciliacion
de los
profesionales

los posibles pinchazos acciden-
tales durante la realizacién de
su trabajo, que pueden ocasio-
nar infecciones de virus como
el VIH o la Hepatitis B o C.
Por esto, hay que apostar fir-
memente por estandarizar el
uso de las agujas de bioseguri-
dad, que protegen a las enfer-
meras durante su dfa a dfa.

Tal y como expone los resul-
tados de una encuesta realiza-
da por la Red Europea de Bio-
seguridad (EBN), en el dltimo
afio los pinchazos accidentales
han aumentado un 22% debi-
do, en la mayorfa de los casos,
a la mayor presién y estrés al
que han estado sometidos du-
rante la pandemia. “Necesita-
mos una Directiva a nivel eu-
ropeo que estandarice estos
mecanismos y solicitamos que
se desarrolle un observatorio
permanente de la UE”, asegu-
ra José Luis Cobos, vicesecre-

tario general del CGE.

Medicamentos
peligrosos

Otro de los retos a los que se
enfrentan las administraciones
como garantes de la salud de

Si no puede ver el video correctamente pinche aqui
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los trabajadores es tomar me-
didas para la proteccién de las
enfermeras con los medica-
mentos peligrosos. De hecho,
segin los ultimos datos, el
cdncer es la principal causa de
muerte relacionada con el tra-
bajo en la Unién Europea. Las
enfermeras y demds sanitarios
corren mds peligro en este
dmbito al estar expuestos a
sustancias cancerigenas, muté-
genos y reprotdxicos mortales
en sus puestos de trabajo. Esta
es, sin duda, una de las gran-
des luchas del CGE, que hace
tan solo unas semanas pidié al
Ejecutivo que apoye sus rei-
vindicaciones en las discusio-
nes del Consejo Europeo con

el Parlamento y la Comisién
sobre este aspecto.

Agresiones

También en el 4mbito de la
seguridad, existe otra cuenta
pendiente con las enfermeras:
las agresiones. Lejos de dismi-
nuir, esta lacra afecta cada dfa
mds al sistema sanitario. Se
han registrado en el Observa-
torio Nacional de Agresiones
a enfermeras y enfermeros
mds de 1.300 agresiones en el
ano 2020, datos tan elocuen-
tes como inadmisibles, que re-
claman una actuacién urgen-
te. Las largas listas de espera,
la falta de profesionales y una

Sanidad cada vez mds maltra-
tada hacen que los pacientes
pierdan muchas veces los pa-
peles y paguen su frustracién
con aquellos que sustentan el

Sistema Nacional de Salud.

Conciliacién

Ademds de estos problemas
claves para su seguridad, las
enfermeras lidian dfa tras dfa
con condiciones precarias
que minan enormemente su
salud como la falta de profe-
sionales en las plantillas, la
dificil conciliacién entre los
trabajadores, sueldos insufi-
cientes y un escaso reconoci-
miento a la enorme labor que
realizan. “La enfermeria es
una profesién mayoritaria-
mente femenina, que en mu-
chas ocasiones tiene que en-
frentarse a otras situaciones
estructurales de la sociedad.
Hay que llevar a cabo medi-
das especificas que mejoren la
conciliacién de nuestros pro-
fesionales y, ademds, fomen-
tar politicas de igualdad entre
hombres y mujeres para aca-
bar con la disparidad a la que
nos enfrentamos en pleno
afno 20217, destaca el presi-
dente de las enfermeras.



https://youtu.be/Y81n7VtGS_s
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_a pandemia agrava los
oroblemas de piel
oor el uso de mascarillas

Mis de 4.000 enfermeras se
inscribieron al evento on line
celebrado el pasado 27 de
abril para hablar de las afec-
ciones mds frecuentes de la
piel y sus cuidados. El webi-
nar, titulado “Barrera cutdnea
y afecciones de la piel”, es el
primero de un ciclo formati-
vo denominado “En la piel de
la Enfermera”, puesto en mar-
cha por el Consejo General
de Enfermeria y su Instituto
Superior de Formacién Sani-
taria (ISFOS), con la colabo-
racién con la marca dermo-
cosmética CeraVe.

Expertos y asistentes se cen-
traron en el tratamiento y cui-
dados de aquellas afecciones
de la piel en las que se produ-
ce una alteracién de la barrera
cutdnea, algunas de ellas muy
frecuentes, como la dermatitis
atdpica, la xerosis o la psoria-
sis, y otras consideradas poco
frecuentes, como la ictiosis.

Para profundizar en estas y
otras afecciones de la piel la
sesidén contd con la participa-
cién de la enfermera Yolanda
Rold4n Merino, de la Clinica
Dermatolégica Internacional,
y del dermatélogo Alvaro
Gonzélez Cantero, del Hospi-
tal Universitario Ramén y
Cajal y del Grupo Pedro Jaén.

El objetivo, ha subrayado
Pilar Ferndndez, vicepresiden-
ta del Consejo General de En-
fermeria y directora de IS-
FOS, es “una vez mds, poner
al servicio de nuestras enfer-
meras una formacién gratuita

y de calidad de la mano de ex-

pertos, en este caso, en el cui-
dado de la piel. Este tipo de
problemas son muy habitua-
les, tanto que se estima que
mds de la mitad de la pobla-
cién tendrd alguna afeccién
de la piel en algiin momento,
pudiendo llegar a tener un
grave impacto en su calidad
de vida. Por eso, es funda-
mental la formacién de las en-
fermeras en este campo, tanto
si trabajan en Atencién Pri-
maria como hospitalaria, en el
dmbito sociosanitario, la en-
fermerfa escolar o del trabajo.
Su labor es esencial en cues-
tiones como los cuidados o la
educacién de los pacientes”.

“La clave
esla
hidratacion”

Por su parte, Isabel Castille-
jo, directora de Relaciones
Médicas de LOréal, a la que
pertenece CeraVe, ha explica-
do que “para CeraVe es un
verdadero orgullo poder llegar
a esta colaboracidn, que re-
fuerza el compromiso de
nuestra marca en apoyar a

profesionales de la salud y
contribuir al desarrollo de la
especialidad a través de la for-
macién; ademds de facilitar
herramientas que permitan
mejorar el consejo y el acom-
pahamiento al paciente. Un
compromiso que se inicia con
los profesionales de enferme-
rfa, que estdn totalmente im-
plicados en mejorar la calidad
de vida de los pacientes; y
donde la labor diaria que ha-
cen en patologl’as crénicas, en
el seguimiento y educacién
del paciente, es clave”.

Funcion barrera

En su intervencién, el derma-
télogo Alvaro Gonzilez Can-
tero se ha referido a la impor-
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tancia de la barrera cutdnea
en el mantenimiento de nues-
tra salud al protegernos, por
ejemplo, de agresiones exter-
nas como pueden ser virus y
bacterias. Su alteracién o de-
terioro, asociada a determina-
dos problemas de la piel, pue-
de permitir el paso de agentes
nocivos y comprometer, por
tanto, nuestra salud.

La inflamacidn, el enrojeci-
miento, el picor, el prurito y
las escamas son algunos de los
sintomas que pueden derivarse
de la alteracién de la barrera
cutdnea. Como ha subrayado

¥
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DEVELOPED WITH DERMATOLOGISTS

Yolanda Rolddn, “la clave es la
hidratacién”, sin embargo, el
manejo no es igual para todos
los pacientes. Es importante
que utilicemos en cada caso,
dependiendo del problema
que se presente, el tratamiento
mds adecuado, asi como pro-
ductos de higiene, lociones o
protectores solares que corres-
pondan”.

Como ejemplo de esas dife-
rencias en los cuidados, ha se-
flalado que “mientras en los
pacientes con dermatitis at6-
pica se recomiendan bafos
cortos de agua templada, en la
ictiosis se recurre a bafios mds
largos que permitan retirar las
escamas que se acumulan en
la piel de estos pacientes”.

En el Ultimo afio, ha anadi-
do Gonzdlez Cantero, “he-
mos asistido a un incremento
de problemas relacionados
con la barrera cutdnea debido
al uso continuado de mascari-
llas y geles hidroalcohdlicos.
Esto ha afectado a la pobla-
cién general, pero se ha visto

mds agravado en aquellos
que ya tienen un pro-
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blema de base como la der-
matitis atépica’.

Las enfermeras:
esenciales

Roldédn ha insistido también
en la importancia de que todas
las enfermeras, y no sélo las
que trabajan especificamente
en el dmbito de la Dermatolo-
gfa, se formen en este campo.
“Es fundamental que todas las
enfermeras tengamos, al me-
nos, unos conocimientos bdsi-
cos sobre los problemas de la
piel y su manejo porque son
muchos los pacientes que se
ven afectados y nuestra actua-
cién ahi tiene un claro impac-
to en la mejora de su calidad
de vida”, sefiala Rolddn.

El encuentro, que ha sido
moderado por [figo Lapetra,
director de Comunicacién del
Consejo General de Enferme-
rfa, ha contado también con
la intervencién de Mercedes
Abarquero, farmacéutica y
responsable de Comunica-
cién Cientifica de CeraVe,
que se ha referido a la impor-
tancia de los activos y la for-
mulacién de los tratamientos
dirigidos al restablecimiento
de la barrera cutdnea.

“El mantenimiento o la re-
paracién de la barrera cutd-
nea son claves en el cuidado
de cualquier piel. Los dermo-
cosméticos juegan un papel
relevante, especialmente en
aquellas situaciones como la
dermatitis atdpica, la psoriasis,
ictiosis, etc. en las que la barre-
ra cutdnea estd comprometi-
da”, apunta Mercedes Abar-
quero.

Y no ha faltado tampoco el
tiempo para el debate, mo-
mento en el que los asistentes

han podido trasladar en
directo sus pregun-
tas.



https://www.youtube.com/watch?v=_ssVdWj4u1A
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Adios a las vendas o
esparadrapos para sujetar
el tubo endotragueal

GEMA ROMERO. Madrid

En cualquier intervencién
quirtdrgica, cuando se intuba
a un paciente, la sujecién del
tubo endotraqueal se realiza
utilizando vendas, esparadra-
po o incluso seda. Sin embar-
go, ahora, gracias a una enfer-
mera alicantina, esto puede
acabarse si tiene éxito el in-

vento que ha patentado: un
dispositivo para sujetar el tu-
bo endotraqueal dentro la
propia cavidad bucal.

Erétida Angulo ha trabajado
muchos afios como enfermera
de quiréfano en distintos cen-
tros privados de Alicante. En
2015, en una intervencién de

un /ifting de una paciente no
podian fijar el tubo ni con la
seda que utilizan cuando no
es posible fijarlo de otra ma-
nera. “En las mds de siete
horas que duré esa interven-
cién tuvimos que estar muy
pendientes del tubo porque
tenfamos que moverle la ca-

NOTICIAS

beza y pensé que podria ha-
ber un recurso para solucio-
nar estos problemas. Al fin'y
al cabo, las vendas o espara-
drapos estdn disefados para
otras funciones”. Al llegar a
su casa se puso a trabajar,
junto a su marido, en un
dispositivo que han patenta-
do y al que han denominado
CLIP-FAB.

El dispositivo es de una sola
pieza, pero consta de tres par-
tes. Un globo que se aloja en
el interior de la boca, por de-
trds de los dientes, una anilla
que va por delante y dentro
hay una parte mds rigida, que
une los dos extremos y en su
interior hay una pinza, que es
la que sujeta el tubo. El tubo
lo fija la pinza y el dispositivo
se sujeta con el globo o neu-
mo que se queda por detrds
de los dientes y la herradura o
anilla que va por delante, fi-
jdndolo a la arcada de los
dientes.

Ventajas

Tal y como sefala Angulo,
aunque es un dispositivo que
se puede utilizar con cual-
quier paciente, “ademds de
para cirugfa pldstica y repara-
dora, como el lifting, es espe-
cialmente dtil en quemados
de la cara o con erosiones en
esa zona, por un accidente,
por ejemplo. Es una alternati-
va a tener en cuenta en servi-
cios como reanimacién, qui-
réfano, UCI, o incluso en
emergencias extrahospitalarias
donde también es importante
que el tubo no se mueva’, su-
braya. También se evita el uso
de la cdnula de Guedel para
evitar que el paciente muerda
el tubo en el periodo de des-
tete.

Ademds, este dispositivo
previene lesiones en la piel, al
no apoyarse en la cara, lo que
permitirfa utilizarse “incluso

Si no puede ver el video correctamente pinche aqui

ahora con el COVID-19, en
la UCI donde se pasan mu-
cho tiempo intubados, toda
esa saliva esas babas terminan
mojando las vendas que rode-
an su cara, maceran esa zona,
y es un caldo de cultivo para
que aparezcan ulceras y heri-
das en la piel”.

Cumple con
todas las
normas
europeas

Su utilidad ya la han de-
mostrado en 20-25 interven-
ciones quirtrgicas. “Lo hemos
probado en intervenciones
con pacientes operados boca
abajo, semisentados, en opera-
ciones de oido cuando tenfa
que estar con la cabeza de la-
do, en cirugfa cardfacay en
varios /ifting, donde hemos
comprobado que es mucho
mds fdcil trabajar el campo de
la cara cuando estd libre”, des-
taca. Ademds, “en la explota-
cién posquirdrgica posterior
vimos que no se habfa produ-
cido ninguin tipo de problema
o lesién”.

“Estd disefiado para tubos
con dimensiones desde el 7
hasta el 9, que son los tubos
mds habituales en mujeres y

hombres adultos, pero quere-
mos ir mds alld, porque, por
ejemplo, los tubos que se uti-
lizan en lactantes no tienen
neumo, con lo que la fijacién
es mucho mds dificultosa”, se-
fiala la enfermera. También
trabajan en otro modelo para
pacientes que no tienen dien-
tes.

Este CLIP-FAB, del que ya
tienen con unas 2.000 unida-
des para promocién y prue-
bas, cuenta con el distintivo
CE pues cumple con todas
las normas armonizadas euro-
peas como material sanitario.
Su objetivo ahora es darlo a
conocer todo lo posible. “Mi
parte romdntica me dice que
me gustaria fabricar y distri-
buir el dispositivo, o al me-
nos fabricar y abastecer a los
distribuidores autorizados”,
cuenta Angulo, aunque tam-
bién venderia la patente si se
tercia.

Premio

Su dispositivo ya ha sido ga-
lardonado incluso a nivel in-
ternacional. En 2016 lo pre-
sentaron en el 44° salén
internacional de invenciones
de Ginebra, cuando todavia
era un prototipo, y obtuvo el
premio a la mejor invencién
espafola con mencién espe-
cial del jurado.


https://youtu.be/ELX3lWqbQso
https://www.clip-fab.com/
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Un estudio de EE.UU. alerta del riesgo de suicidio
entre las enfermeras por la sobrecarga de trabajo

ANGEL M. GREGORIS. Madrid

El estrés, la sobrecarga de tra-
bajo y las bajas ratios de pro-
fesionales son factores que in-
fluyen de manera negativa en
la salud mental de todas las
enfermeras. Tal es asi que un
estudio de la Universidad de
Michigan publicado en Jama
Psychiatry confirma que las
enfermeras tienen, aproxima-
damente el doble de probabi-
lidades de suicidarse que la
poblacién femenina en gene-
ral y un 70% mds de probabi-
lidades que las médicas. “Es
un dato mucho mds alto de lo
que esperaba’, afirma el autor
principal del estudio, Mat-
thew Davis, profesor asociado
de la Facultad de Enfermeria
de la Universidad. En este
sentido, Davis concluye que
“nos hemos centrado tanto en
el bienestar de los médicos
que, histéricamente, no he-
mos prestado suficiente aten-
cién a esta enorme fuerza la-
boral que tiene un-riesgo
mucho mayor, segin nuestros
datos”.

La investigacién no incluye
datos de la época de pande-
mia, por lo que podria ser
una cifra todavia mds alta si se
incluyesen, ya que el CO-
VID-19 ha incrementado
enormemente la presién so-
bre las mujeres de todo el pla-

Mas riesgo
por largas
horas de
trabajo y
menor
autonomia

neta debido a que, en muchas
ocasiones, han tenido que al-
zarse como cuidadoras en un
momento tan dificil como es-
te. “Los sanitarios se enfren-
tan a muchos factores de ries-
go que podrian inducir al
suicidio, pero en las enferme-
ras se ven potencialmente
exacerbados por las largas ho-

ras de trabajo y la menor au-
tonomia’, destaca el coautor
Christopher Friese, profesor
de gestién y politicas de salud
en la Escuela de Salud Publi-
ca de la Universidad.

Para él, existen dos cuestio-
nes clave en el lugar de trabajo.
En primer lugar, los sistemas
de salud estdn imponiendo
mayores demandas a las enfer-
meras, los médicos y resto de
sanitarios. La reduccién de
personal, una mayor compleji-
dad de la atencién y tareas bu-
rocréticas adicionales son algu-
nos de los factores que ponen
en riesgo la salud mental de las
enfermeras. Ademds, Friese
considera que se enfrentan,
adicionalmente, a otras situa-
ciones en el hogar que les cau-
sa todavia mds estrés como es
el cuidado de los nifios o per-
sonas mayores.

Salud mental

Desde el Consejo General de
Enfermerfa, el presidente de

la institucién, Florentino Pé-
rez Raya, advierte que «la sa-
lud mental de los profesiona-
les sanitarios que trabajan en
primera linea de batalla se ha
visto comprometida durante
toda la pandemia presentan-
do niveles medio-altos de an-
siedad (llegando hasta el 44%
en algunos estudios), depre-
sién (25%), preocupacién e
insomnio (38%), y, en menor
medida, estrés. Todo esto re-
presenta una alta vulnerabili-
dad en la esfera emocional y
psicolégica de los profesiona-
les sanitarios, que puede ge-
nerar un incremento de ideas
suicidas.

“La actual crisis por la pan-
demia de la COVID-19 ha
vislumbrado atin mis si cabe
no sélo los déficit en relacién
a los bajos ratios de profesio-
nales, y mds en concreto, de
los ratios enfermeros, con las
graves repercusiones de esto
en la salud y bienestar pobla-
cional, sino ademds, el descui-
do por parte de los organismo
y las propias administracio-
nes en el cuidado del colecti-

vo enfermero, asf como del
resto de profesionales sanita-
rios”, destaca Carlos Aguile-
ra-Serrano, secretario de la
Asociacién Espafnola de En-
fermerfa ‘de Salud Mental
(AEESME).

En este sentido, Aguilera-
Serrano puntualiza que “ape-
nas se ha venido prestando

“Se ha
convertido
en una
emergencia
sanitaria y
social”

atencion a la importancia y el
sentido que debe tener el cui-
dado de uno mismo por parte
de los propios profesionales.
Y con esto nos referimos al
valor del autocuidado como
estilo de vida saludable, as-
pecto esencial en cualquier es-
trategia de prevencién frente
al suicidio”.
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Programas
de bienestar

Estos hallazgos no hacen mds
que resaltar la necesidad de
llevar a cabo programas de
bienestar de alta calidad para
las enfermeras, ya que tienen
un 90% mds de probabilida-
des de experimentar proble-
mas en su trabajo y entre un
20y un 30% mds de estar de-
primidas que la poblacién ge-
neral.

“El suicidio no es ya solo
un problema de salud publica
en muchos paises, sino que se
ha convertido en una emer-
gencia sanitaria y social a ni-
vel mundial a la que debemos
dar una respuesta conjunta,
coordinada e integrada con
intervenciones multisectoria-
les efectivas y mantenidas en
el tiempo, y'sobre todo, con
un valor preponderante en
todo lo concerniente a la pro-
mocién de la salud mental
positiva y aspecto preventi-
vos”, puntualiza Aguilera-Se-
rrano, de la AEESME.

Los investigadores han ana-
lizado los datos de mortalidad
desde 2007 a 2018, identifi-
cando 2.374 suicidios entre
enfermeras, 857 entre médi-
cosy 156.141 entre el resto
de poblacién.
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Un plan de Inteligencia
Artificial para facilitar el
acceso a historias digitales

MARINA VIEIRA. Madrid

En el marco dela 112 Asam-
blea General de la Federacién
de Asociaciones de Enferme-
ras (EFN) —de la que el
Consejo General de Enferme-
rfa es miembro—, las Asocia-
ciones Nacionales de Enfer-
meras de EFN (NNA), que
representan a tres millones de
profesionales en la Unién Eu-
ropea, se han dado cita en una
reunién online donde se han
sentado las bases sobre cudles
deben de ser las prioridades de
la profesién para 2021.

En el encuentro, los repre-
sentantes de la enfermeria
europea han acordado los po-
sicionamientos que dirigirdn
los objetivos de la profesién en
sus pafses. La apuesta por la
inteligencia artificial para co-
ordinar historias digitales,
comprobacién de datos y co-
nexién directa entre distintos
paises ha sido una de las inno-
vadoras propuestas que se han
pactado en este encuentro.
Ademds, se ha acordado un
plan especifico para desarrollar
un programa de tutoria para
los estudiantes en pricticas,
pactado en conjunto con los
decanos de las universidades.

También se ha acordado
elaborar grupos de trabajo en-
tre las distintas asociaciones
para desarrollar un frente co-
mun contra las agresiones a
personal sanitario, un tema
que cada vez estd afectando
mds a los trabajadores de la sa-
nidad y que, tal y como se ha
demostrado en distintos estu-
dios cientificos, estd dejando

secuelas fisicas y psicoldgicas
entre los profesionales. Las ex-
periencias de cada pais en ca-
da materia han sido clave para
establecer una gufa de trabajo.
“En Espafia, desde el Obser-
vatorio de Agresiones del Ins-
tituto de Investigacién Enfer-
mera, llevamos cinco afos
recopilando datos relativos a
las agresiones. Sabemos que
estd muy infracomunicada la
agresién porque es un tema
muy delicado, por eso tam-
bién colaboramos activamen-
te con las Fuerzas y Cuerpos

También se
ha acordado
un frente
comun
contra las
agresiones

de Seguridad del Estado” ha
expuesto, José Luis Cobos, re-
presentante de Espafia en la
Asamblea y vicesecretario ge-
neral del Consejo General de
Enfermerfa.

Enfermeras
y COVID-19

Por otro lado, se ha enfatizado
la importancia de continuar
con el seguimiento al Plan de
Accién del Plan Europeo de
Derechos Sociales, para apro-
vechar las oportunidades para

una recuperacién saludabl® @
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postCOVID-19. El Marco Fi-
nanciero Plurianual 2021-
2027 (MFP) y Next Genera-
tion EU (NGEU), también
conocido como “Fondo de Re-
cuperacién o Plan de Recupe-
racién” son importantes para
desarrollar la resiliencia de la
fuerza laboral de enfermerfa en
la Unién Europea. En este
contexto de recuperacion, tal y
como se ha expuesto en la reu-
nién, es clave implementar la
Matriz de fuerza laboral EFN
3 + 1, que se basa en la Directi-
vadela UE 2013/55/ UE y el
Marco de competencias EFN
para enfermeras de cuidados
generales. “Es fundamental
que los fondos de recuperacién
contemplen en nuestro pais el
refuerzo de la atencién sanita-
ria por parte de las enfermeras
y enfermeros, como pilar fun-
damental, sobre todo en mate-
ria de prevencién y Atencién
Primaria’, afirma el presidente
del Consejo General de Enfer-
merfa, Florentino Pérez Raya.
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La importancia del personal
de enfermeria cualificado y
competente estd intrinseca-
mente ligada a una atencién
adecuada, segura y de alta ca-
lidad para todos los pacientes
y ciudadanos en todos los en-
tornos de salud. Durante esta
pandemia, la contribucién de
enfermeras y matronas cuali-
ficadas y competentes a la re-
cuperacién del paciente estd
siendo, sin duda, un factor
importante para la recupera-
cién de muchos y un paliati-
vo de cuidados al final de la
vida para otros.

Instituciones
europeas

Asimismo, se ha consensuado
que la EFN trabaje de forma
proactiva con las instituciones
europeas para garantizar que
las enfermeras estén mejor
preparadas, protegidas y res-
paldadas con los recursos ne-
cesarios para cualquier futura
crisis sanitaria en la UE. De
este modo, los miembros de
EFN han reafirmado su com-
promiso dedicado a garantizar
que la voz unida de las enfer-
meras se escuche a nivel de la
UE y se tenga en cuenta en el
diseno de politicas adecuadas
para el propésito que afectan
a la profesién de Enfermerfa.

La participacién de EFN en
cuatro proyectos financiados
por la UE como socio es clave
para traducir las declaraciones
de posicién de EFN en una
prdctica de primera linea. Asi,
se ha expuesto el modo en el
que la EFN estd actualmente
involucrada en Qualment, un

proyecto que finalizard en sep-
tiembre de 2021.

Trabajo
conjunto
con las
Instituciones
europeas

La pandemia por COVID-
19 todavia tiene un impacto
enorme en todos los estratos
de la sociedad. Durante estos
tiempos de crisis de salud, es
de vital importancia apoyar a
las enfermeras de primera li-
nea, dar tiempo para recupe-
rarse de las consecuencias
prolongadas del COVID-19
y la salud mental del trabajo
en este entorno. Se ha acorda-
do, por tanto, responder a los
desafios sin comprometer su
seguridad y bienestar para se-
guir fomentando la inversién
en personal de enfermeria y
as{ combatir su enorme esca-
sez.



https://youtu.be/a3LEw2XqJs0
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“Si llegan dosis seremos
capaces de vacunar a un
/0% de la poblacion”

M. VIEIRA / D. RUIPEREZ. Madrid

Teresa Tolosana es la nueva
presidenta del Colegio Ofi-
cial de Enfermeria de Zara-
goza. Arranca su mandato
con la firme voluntad de tra-
bajar en todos los frentes por
las enfermeras y enfermeros
de la provincia aragonesa.
Cuenta con una dilatada ex-
periencia en el dmbito asis-
tencial en Atencién Primaria.
En el terreno de la docencia
es profesora de la Universi-
dad de Zaragoza y la Univer-
sidad San Jorge y ha coordi-
nado cursos y formacién para
directivos de Enfermeria. En
el terreno mds personal tiene
un blog muy seguido sobre
salud infantil y es autora de
varios manuales.

¢Cudles serian las lineas
maestras de esta primera
fase de tu mandato?
Cuando nos presentamos
querfamos rehacer unos esta-
tutos que llevan ya mds de 20
anos. Creemos que hay que
ponerlos al dia. El papel de la
Enfermerfa ha cambiado mu-
cho y los colegiados tienen
que sentir que el colegio es su
casa.

Somos un grupo de muje-
res —11 mujeres y un hom-
bre— que es el vocal matrén.
Creemos que esto es lo que
representa la profesién.

Sé que tenéis proyectos para
fomentar la investigacién y

conseguir que el colegio
esté al servicio del

colegiado ;Qué otras cosas
destacarias?

Este afo ha obligado a que la
formacidn presencial pase a
un segundo plano y estamos
haciendo un esfuerzo impor-

Un rediseno
completo

de los
presupuestos

tante para que haya una bue-
na formacién online. También
hemos hecho un redisefio
completo de los presupuestos.
Hemos elaborado “presupues-
tos COVID” en el sentido de
que todos los recursos del co-
legio vayan destinados a ayu-
dar a los enfermeros a pasar
esta etapa. Los hemos desti-
nado a apoyar psicolégica-
mente a los colegiados o a fa-
cilitar en algin momento un
alojamiento para gente que se
encuentra de un dfa para otro
que no puede volver a su casa.

ENTREVISTA

:Se nota en el apoyo de los
colegiados, en las opiniones
que os llegan? ;Escuchdis
sus demandas?

El dfa que se callen me asusta-
ré. Diré “algo no estd funcio-
nando bien”. Si queremos ha-
cer que el colegio sea la casa de
los colegiados tendremos que
oirles. Estamos esperando a
ver cudndo se puede hacer la
préxima asamblea para presen-
tarnos a esos colegiados que,
como bien dices, nos han vo-
tado de forma mayoritaria. Pe-
ro la situacién actual nos com-
plica mucho poder llevaria a
término. Nuestros colegiados
estdn hablando mucho vy, co-
mo he dicho, ojald lo sigan ha-
ciendo. El dia que notemos in-
diferencia serd una muy mala
sefal.

:Crees que se pueden
cumplir los objetivos
marcados por el Gobierno
central de vacunar al 70%
de la poblacién antes del
verano?

Habitualmente las enfermeras
en los centros de salud, duran-
te dos meses, vacunamos de
gripe aproximadamente al
50% de la poblacién. Otra co-
sa distinta es que las vacunas
lleguen a tiempo. ;Si llegan
dosis seremos capaces de vacu-
nar a un 70% de la poblacién?
Por supuesto. Si llegan dosis
no tengo ninguna duda. Sim-
plemente aumentando el ho-
rario de vacunacién y, quizds,
vacunando los fines de semana
te garantizo que lo podemos
hacer, sin problema. Pero nos
faltan dosis.

:En este momento, con las
dosis que tenemos, nuestro
sistema da de si?

Las enfermeras estamos siem-
pre coordinando las campa-
fias de vacunacién. La campa-
fia tiene mds éxito cuanto
mds acercamos la vacuna al
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usuario. Un usuario tiene cer-
ca el centro de salud. Un poli-
deportivo o un estadio va a
suponer mds desplazamientos
innecesarios. Habrd que tener
médicos de guardia por si
ocurre algo, alguna ambulan-
cia... Si abres un estadio su-
pongo que serd para vacunar
a miles de personas. Por lo
que la infraestructura que tie-
nes que poner ahf es impre-
sionante. Ademds, estds agru-
pando a la gente, parece que
contraviene a las recomenda-
ciones.

Nos faltan
dosis para
cumplir los
objetivos de
vacunacion

Soy enfermera de Atencién
Primaria, llevo muchos afos
vacunando en estos centros y
confio plenamente en que
mis compafieras pueden asu-
mir esta labor. Del mismo
modo que hemos asumido
todas las campafias que ha ha-
bido hasta ahora. Uno de los
principales problemas que
podemos tener no es sélo el
suministro sino su irregulari-
dad. La agenda se tiene que
planificar cuando se sepa de

qué dosis disponemos, casi
vamos al dfa.

La Atencién Primaria ha
sido a veces relegada. ;Qué
tres medidas ahora mismo
aplicarias para que se le
diese la importancia que
merece?

Hay mucho desconocimiento
sobre qué es Atencidn Prima-
ria y qué es Atencién Especia-
lizada. El usuario es el mismo,
que va caminando de la pri-
maria a la especializada y de la
especializada a primaria. El
contacto entre las enfermeras
es fundamental. Ahora ayuda
bastante tener compartidas las
historias clinicas.

También me gustaria que a
las enfermeras no se nos olvide
que tenemos que liderar siem-
pre los cuidados. Esta epide-
mia ha demostrado lo necesa-
rios que son. No sé si os habéis
fijado en los boletines epide-
mioldgicos, no tenemos gripe.
Hace un afio comprédbamos
dexametasona en packs de seis,
ahora se caducan. Todo es a
base de prevencién. Sobre to-
do, no dejar pasar la oportuni-
dad de lo que esta epidemia
nos haya podido ensefar. Es-
peremos que esas cosas positi-
vas que nos ha dejado se las
vuelva a llevar la marea de la
medicalizacién, de las pruebas,

de la pastilla.



https://youtu.be/E7Q5V29qMt8
https://osinteresa.com
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ISFOS Inicla un seminario
gratuito para interpretar
oruebas del COVID-19

MARINA VIEIRA. Madrid

En estos momentos de pan-
demia, en los que todo cam-
bia al minuto, la formacién
continuada de los profesio-
nales sanitarios se vuelve in-
cluso mds necesaria. Por esta
razén, desde el Instituto Su-
perior de Formacién Sanita-
ria (ISFOS), el centro de for-
macién del Consejo General
de Enfermerfa, se estd traba-
jando sin cesar para adaptar
su catdlogo formativo a los
nuevos tiempos y asi ayudar
a las enfermeras a enfrentarse
con las mejores herramientas
a los nuevos retos de crisis sa-
nitaria.

Formacioén
necesaria

La nueva novedad formativa
que ha lanzado ISFOS es un
curso gratuito para enferme-
ras donde podrdn aprender a

interpretar pruebas diagnésti-
cas, resultados y recomenda-
ciones sobre el COVID-19.
“Teniendo en cuenta la si-
tuacién a la que se enfrenta la
sanidad en este momento
creemos que esta es una for-
macién necesaria para las en-
fermeras espafnolas. Por esta

Formacion
continuada
para afrontar
la pandemia

razén, desde que comenzé la
pandemia siempre tuvimos el
objetivo de lanzar un curso
que englobase todo lo rela-
cionado con las pruebas diag-
nésticas. Queremos acercar
esta formacidn esencial a to-
das las enfermeras espafolas”,

explica Pilar Ferndndez, di-
rectora del Instituto Superior
de Formacién Sanitaria.

A través de un contenido te-
érico y audiovisual interactivo,
los alumnos conocerdn todo lo
necesario para saber cémo in-
terpretar los resultados de las
pruebas del COVID-19. Ade-
mds, contardn con infografias
de libre uso donde se expon-
drd toda la informacién del
curso, contrastada con todos
los protocolos nacionales e in-
ternacionales vigentes. El cur-
s0, con plazas limitadas, cuen-
ta con una prueba final de
evaluacién vy, si se supera, se
otorgard un diploma acredita-
tivo de todos los conocimien-
tos adquiridos. Se ha realizado
gracias a la colaboracién del
Consejo General de Enferme-
rfa y toda la Organizacién Co-
legial y ya tiene abiertas sus
inscripciones, a través de este
enlace.

N

FOTOENFERMERIA

Del 1 de enero del 2020 al 31 de mayo de 2021.
Envia tus fotos a
concursofotos@consejogeneralenfermeria.org

Participa en Instagram con el hastag
#fotoenfermeria2020

. CON LA COLABORACION DE

%y
08 > NOVARTIS

CONSEJO GENERAL DE ENFERMER{A

CONSULTA LAS BASES COMPLETAS EN LA PAGINA WEB

http://bit.ly/BasesFotoEnfermeria2020


https://www.isfos.com/oferta-formativa/formacion-covid/pruebas-diagnosticas-interpretacion-de-resultados-y-recomendaciones-para-sars-cov
https://www.consejogeneralenfermeria.org/docs_revista/BasesFotoenfermeria2020.pdf
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¢PUEDE UN
ENFERMERO DAR UN
CURSO DE VENDAJE
NEUROMUSCULAR?

M.2 JOSE FERNANDEZ. Asesoria Juridica CGE

Enfermeros y fisioterapeutas
son los principales intervi-
nientes en el abordaje del tra-
tamiento de las lesiones con
vendajes funcionales. Los
vendajes, jse encuentran en el
contenido funcional pactado
propio de una categorfa pro-
fesional concreta? ;o dicha
funcién estd vedada por su ti-
tulacién profesional? La Ley
de Ordenacién de las Profe-
siones Sanitarias (LOPS) ex-
plica que quienes estdn habili-
tados legalmente en Espafia
para el desarrollo con plena
autonomia técnica y cientifica
de funciones sanitarias, son
aquellas personas que poseen
el titulo de Licenciado en
Medicina, Farmacia, Diplo-
mado o Grado en Enferme-
rfa, Podologfa, etc.

La LOPS atribuye a los en-
fermeros “la direccidén, evalua-
cién y prestacién de los cuida-
dos de enfermerfa orientados a
la promocién, el manteni-
miento y la recuperacién de la
salud, as{ como a la prevencién
de enfermedades y discapaci-
dades, dentro del dmbito de
actuacién para el que les facul-
ta el correspondiente titulo”.
Los Estatutos Generales de la
Organizacién Colegial de En-
fermeria (OCE) regulan el
ejercicio profesional de enfer-
merfa. Y su articulo 56 sefala
que corresponde a la OCE, la
ordenacién de la actividad
profesional de Enfermerfa. En
desarrollo de lo anterior, el

CGE elaborard cuantas nor-
mas sean necesarias para orde-
nar la profesién de Enfermerfa.

Por otra parte, el Real De-
creto 1093/2010, de 3 de
septiembre, explicita el con-
texto en el que debe de reali-
zarse el acto enfermero con
lenguaje propio, recogiendo
expresamente las clasificacio-
nes de diagnésticos, interven-
ciones y resultados NANDA,
NIC y NOC. Bajo este mar-
co juridico, hay una serie de
intervenciones enfermeras
NIC mds relevantes que afec-
tan al dmbito al que nos esta-
mos refiriendo.

Los vendajes,
una técnica
enfermera

Los vendajes son un procedi-
miento de Enfermerfa que
consiste en la colocacién de
una venda en una parte del
cuerpo del paciente para con-
seguir una finalidad, segin esta
podemos distinguir distintos
tipos de vendas y de técnicas
para realizarlo. El vendaje es,
ademds, una técnica de Enfer-
merfa muy utilizada en los ser-
vicios de Urgencias Hospitala-
rias. Para su realizacidn, es
necesario unos conocimientos
y habilidades especificas para
los que el personal debe estar
adiestrado. Ademds, la prdctica
deportiva estd aumentando de

manera considerable entre la
poblacidn, en consecuencia,
también lo estdn haciendo las
lesiones deportivas que requie-
ren atencion sanitaria.

Hemos podido comprobar
que existen varios manuales
en los diferentes Servicios de
Salud sobre Vendajes e Inmo-
vilizaciones.

Por ello la importancia de
que las enfermeras se formen a
través de estos cursos con el fin
de que desarrollen conoci-
mientos y habilidades para rea-
lizar vendajes a partir del
aprendizaje de su base tedrica
y su aplicacién préctica.

Es fundamental una puesta
al dfa en las técnicas de ven-
daje, las cudles han ido evolu-
cionando principalmente en
los dltimos afios. Esta técnica
permite curar lesiones en pla-
zo mds corto de tiempo y con
un resultado mds funcional,
evitando en gran medida las
secuelas que producen otras
inmovilizaciones prolongadas,
tanto por exceso como por
defecto.

ENVIA TUS DUDAS

Envianos tus preguntas sobre
. los derechos que te asisten,
Junto con tus datos personales (teléfono
incluido) y himero
de colegiado a:

Enfermeria Facultativa
C/ Fuente del Rey, 2
28023 Madrid

Correo electrénico:
prensa@conse)ogeneralenfermeria.org
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OPINION

Antonio Mingarro
Redactor jefe de Sanifax

Enfermeria, APy vacunas...

Con una semana de retraso, la primera partida
de “vacunas COVID-19” de Janssen pudo em-
pezar a usarse en Espafia. Llevaban todo ese
tiempo en un almacén a las afueras de Madrid,
bien conservadas, pero apartadas, a la espera de
que el ya famoso “PRAC”, de la Agencia Euro-
pea del Medicamento, dijera lo que todo el
mundo sabfa: que con ellas hay casos de “trom-
bos” demostrados, pero que su beneficio supe-
ra con creces al riesgo. Nada mds dilucidar el
PRAC, la ministra de Sanidad y la directora de
la Agencia del Medicamento salieron "pitan-
do" al almacén a hacerse la foto y a firmar la
orden para que, al dia si-
guiente, se distribuyeran por
toda Espafia. Y casi de forma

inmediata, se decidié que, Lttt

gracias a su mayor virtud,
que es la inoculacién en una
sola dosis, esas vacunas se ad-
ministrardn a grandes depen-
dientes y personas con difi-
cultades para desplazarse.

Lo que ya costé un poco
mds encontrar en los perié-
dicos es quienes formardn
los dispositivos que irdn casa
por casa, en grandes ciudades y en la “Espana
vaciada”, a cumplir esa misién, que son las en-
fermeras. Porque como es costumbre en gran
parte de los 17 sistemas de salud, cuando hay
un trabajo engorroso que cumplir, se le encar-
ga a la enfermeria. Por ello hemos visto que en
los "equipos multidisciplinares” que hay en los
grandes centros de vacunacidn, trabajando “a
destajo” los fines de semana, la inmensa ma-
yorfa de ese "multi”, son enfermeras. Y en la
tarea de llevar las vacunas a casa de un colecti-
vo que no puede desplazarse para recibirlas,
acude la enfermerfa. Quién si no.

En los debates electorales de Madrid, la
Atencién Primaria ha sido un asunto recu-
rrente. Veremos si sigue siéndolo cuando aca-

ben. Hay carencias evidentes en la Primaria
que afectan a su concepto y organizacion en si
misma. En los tltimos afios, no ha habido va-
lentia politica para hacer cambios en este esca-
16n. Y los que ha habido, o han sido desacerta-
dos o siempre han encontrado el “rugido” de
alguien capaz de atemorizar a quienes firma-
ban las instrucciones. La peticién habitual, en
este sentido, es poner mds médicos. O en su
defecto, convencer a mds médicos de que va-
yan a la Primaria, hoy tan poco atractiva. Pero
lo que pocas veces se ofrece, es darle mds fuer-
za y competencia a la enfermerfa, que acepta-
rfa encantada el reto. Siem-
pre y cuando, légicamente,
sus condiciones laborables
evolucionaran en igual senti-
do que una nueva responsa-
bilidad.

Espafa tiene una deuda
infinita con todos sus profe-
sionales. Ya la tenfa antes de
la pandemia. Y ahora resulta
incalculable. ;Cudl es el pro-
blema en Madrid? Pues que,
a base de no trasladarlo a las
néminas, la distancia que
hay por recorrer es sideral. Y politicamente no
compensa acometer el reto. Cuando visualiza-
mos a la enfermerfa en esos dispositivos que
suben tramos de escaleras en edificios sin as-
censor, cargados del equipo asistencial para va-
cunar a alguien que lo necesita, cabe pensar el
enorme sentido del oficio y la vocacién gigan-
tesca de quienes lo hacen, sabiendo que no ha-
brd reconocimiento por ello.

La AP necesita mds dinero. Su enfermeria,
ser mucho mds aprovechada. Y sus capacida-
des, ser mejor reconocidas. Hay que trasladar
los aplausos de hace un afio a un sentido poli-
tico de la dignidad que esté a la altura de esa
vocacién. Tal vez esta ocasion sea definitiva y se
haga. La esperanza es lo tltimo que se pierde.



mailto:prensa@consejogeneralenfermeria.org
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OPINION / BAJO EL VOLCAN

Sergio Alonso

Fundador y director del suplemento
A Tu Salud, del diario La Razén

Improvisacion permanente

con las vacunas

La campana de vacunacién contra el COVID-
19 se ha convertido en un vivo ejemplo de la
gestién de la pandemia por parte del Ejecuti-
vo. Caos, improvisacién, predicciones fallidas,
propaganda, concatenacién de errores, falta de
reaccién ante los problemas sobrevenidos y
rectificaciones permanentes son sélo algunas
de las caracteristicas de un proceso que trans-
mitfa ya malos presagios cuando el 27 de di-
ciembre Moncloa estampaba el sello del Go-
bierno de Espafa en las cajas que contenfan
los primeros viales que llega-
ban de la Unién Europea
(UE) mientras repartia el
material audiovisual entre las
televisiones.

¢Por qué estd fallando la in-
munizacién en Espafa? Por
todo. De entrada, el Ejecuti-
vo se obstina en convencer a
la poblacién de que nuestro
pais es un paraiso de la vacu-
nacién cuando, en realidad,
las dosis llegan a cuentagotas.
Tan falso era el optimista
mensaje inicial que Moncloa ha tenido que
modificarlo ya dos veces sobre la marcha con
cambios semdnticos en el discurso oficial: al
principio, se iba a alcanzar la inmunidad de re-
bafo antes de que llegara el verano; después lo
iba a lograr a lo largo del mismo, y lo dltimo
que se ha difundido, con gran alharaca medii-
tica, es que lo hard a finales de agosto.

El ritmo de llegada de los sueros indica, sin
embargo, que nuestro pafs no tardard cuatro
meses, sino al menos otro afo, hasta el verano
de 2022, en alcanzar esa proteccién global
contra el virus, en el mejor de los casos. ;Cree

.‘-\\\‘\\'\\

alguien factible que Espana sea capaz de in-
munizar en 120 dias con las dos dosis precep-
tivas a los 29 millones de habitantes que fal-
tan, cuanto en el mismo tiempo apenas ha
logrado hacerlo con 3,5 millones de personas?

Sano juicio

Nadie en su sano juicio, mdxime teniendo en
cuenta la posibilidad de que los sueros adqui-
ridos a AstraZeneca y Janssen queden final-
mente en el limbo. La falta de contacto con la
realidad y la pasividad a la
hora de buscar planes B para
lograr la meta en tiempo y
forma son otros hechos re-
prochables a Sanidad, un
ministerio que sigue sin car-
burar, y a Moncloa, que am-
para lo que ocurre en este
departamento.

Resulta llamativo en este
sentido que el Gobierno ti-
rara de las orejas a Madrid
por negociar con los fabri-
cantes de la vacuna Sputnik
tan s6lo un dia antes de que algunos estados
alemanes también lo hicieran, destapdndose
una vez mds que Sanidad va siempre dos pasos
por detrds de la Comunidad de Isabel Diaz
Ayuso en esta pandemia, como pasé con los
test de antigenos y los controles en los aero-
puertos. El Ministerio mantiene una tenden-
cia a la lentitud también con respecto a la UE
que exaspera. No es de recibo, por ejemplo,
que dos millones de personas que recibieron la
primera dosis de AstraZeneca permanecieran
dias en vilo, cuando otros estados europeos ya
habfan tomado la decisién.



https://www.consejogeneralenfermeria.org/
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XXXVIII CONGRESO
NACIONAL DE
ENFERMERIA DE SALUD
MENTAL

Fecha:

del 5 al 7 de mayo de 2021
Lugar:

Online

Organiza:

la Asociacion Espariola de
Enfermeria de Salud Mental
(Aeesme)

Avance del programa:
https://www.aeesme.org/wp-
content/uploads/2021/03/Progra
ma-XXXVIII-Congreso-Nacional-
de-Enfermer?%C3%ADa-de-Salud-
Mental.pdf

Mas informacion:

https;//www.congresoaeesme.com/

X1l SIMPOSIO
NACIONAL SOBRE
ULCERAS POR PRESION
Y HERIDAS CRONICAS

Fecha:

del 26 al 28 de mayo de 2021
Lugar:

Toledo

Organiza:

Grupo Nacional

para el Estudio

y Asesoramiento de UPP
Mas informacion:
Secretaria Técnica.

Plaza Gal-la Placidia, 1.
08006 Barcelona

Tel.: 93416 12 20

Email:
gneaupp@bocemtium.com
https://gneaupp.info/

| CONGRESO
INTERNACIONAL
HUMANS

Lugar:

Madrid y online
Fecha:

del 17 al 19 de junio
Organiza:
Fundacion Humans
Mas informacion:

https;//www.congresohumans.com/

VIl CONGRESO
INTERNACIONAL
IBEROAMERICANO
DE ENFERMERIA

Fecha:

del 21 al 23 de junio de 2021
Lugar:

Oporto

Organiza:

Fundacion de Enfermeria
Funciden

Email:
secretariatecnica@funciden.org
Mas informacion:
https://www.campusfunciden.co
m/vii-congreso-internacional-
iberoamericano-de-enfermeria-
2021/

X1 CONFERENCIA DE
LA RED DE
ENFERMERAS DE
ATENCION
DIRECTA/ENFERMERIA
DE PRACTICA

ENFERMERIA FACULTATIVA

AGENDA

AVANZADA (NP/APN)
DEL CIE 2021

Fecha:

del 29 de agosto al 1 de
septiembre de 2021

Lugar: Canada

Organiza:

Consejo Internacional de
Enfermeras
https://www.icn.ch/es/eventos/11
a-conferencia-de-la-red-de-
enfermeras-de-atencion-
directaenfermeria-de-practica-
avanzada

XX CONGRESO
NACIONAL DE
MATRONAS DE LA
ASOCIACION
ESPANOLA DE
MATRONAS

Fecha:

del 21 al 23 de octubre de 2021
Lugar:

Alicante

Email: congreso@mpmundo.com
Tel.: 965130228
https://aesmatronas.com/congreso

o

‘ CONVOCATORIAS

CONCURSO
FOTOENFERMERIA
2020 “CURANDO Y
CUIDANDO”

Organiza: Consejo General de
Enfermeria con la colaboracion
de Novartis

Plazo de entrega: Mayo 2021
Tematica: Habrd una sola
categoria: enfermeria; y dos
subcategorias: general e
Instagram. Las fotografias deben
ser estrictamente del mbito
profesional y deben reflejar los
valores de la profesion enfermera
en el sistema sanitario, de sus
profesionales y su labor asistencial.
Dotacion: primer premio
general 1.000 euros, segundo
premio general 500 euros, tercer
premio general 250 euros, primer
premio Instagram 1.000 euros,
segundo premio Instagram 500
euros y tercer premio Instagram
250 euros.
https://www.consejogeneralenfer
meria.org/docs_revista/BasesFoto
enfermeria2020.pdf

XXI1l EDICION DE LOS
PREMIOS METAS DE
ENFERMERIA 2021

Objetivo:

Los trabajos, que serdn inéditos y
escritos en lengua espariola,
podran versar sobre cualquier
area de conocimientos de la
enfermeria.

Plazo:

10 de septiembre de 2021
Dotacion: El primer premio de
investigacion esta dotado con
3.000 euros. Y hay un dccesit
dotado por una suscripcion anual
a Enferteca para cada uno de los
miembros del equipo.
https://www.enfermeria21.com/r
evista-metas-de-
enfermeria/premios-metas/
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XXXVII CERTAMEN
NACIONAL DE
ENFERMERIA «CIUDAD
DE SEVILLA»

Organiza:

Colegio de Enfermeria de Sevilla
Plazo de presentacion:

31 de octubre de 2021

Tema: Los premios se concederdn
a estudios monograficos 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, que se presenten a
este certamen de acuerdo a las
Bases del mismo.

Dotacion: 4.140€ para el trabajo
premiado en primer lugar;
2.070€ para el premiado en
segundo lugar y 1.380€ para el
premiado en tercer lugar y Accésit
Enfermeria Joven 1.150€.
http://www.colegioenfermeriasev
illa.es/servicios/participa/certam
en-nacional-de-enfermeria/



https://www.aeesme.org/wp-content/uploads/2021/03/Programa-XXXVIII-Congreso-Nacional-de-Enfermer%C3%ADa-de-Salud-Mental.pdf
https://www.congresoaeesme.com/
https://www.congresohumans.com/
https://www.icn.ch/es/eventos/11a-conferencia-de-la-red-de-enfermeras-de-atencion-directaenfermeria-de-practica-avanzada
mailto:secretariatecnica@funciden.org
https://www.campusfunciden.com/vii-congreso-internacional-iberoamericano-de-enfermeria-2021
mailto:congreso@mpmundo.com
https://aesmatronas.com/congreso/
mailto:gneaupp@bocemtium.com
https://gneaupp.info/
https://www.enfermeria21.com/revista-metas-de-enfermeria/premios-metas/
http://www.colegioenfermeriasevilla.es/servicios/participa/certamen-nacional-de-enfermeria/
https://www.icn.ch/es/politica-de-enfermeria/international-nursing-review
https://www.consejogeneralenfermeria.org/docs_revista/BasesFotoenfermeria2020.pdf
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Nuevo Dacia Logan
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Un coche barato gque
NO |0 parece

DAVID RUIPEREZ. Madrid

Hace no tanto tiempo resul-
taba utépico pensar en un
coche que aunase las cldsicas
tres “B” del producto perfec-
to “bueno”, “bonito” y “ba-
rato”. Se quedaban en la dlti-
ma B y también podian ser
buenos y rendir como una
bestia muchos afos, pero el
adjetivo que iba menos con
ellos era el de “bonito”. Los
primeros Dacia eran de un
diseno rudimentario en su
simpleza, pero hay muchas
personas para las que la esté-
tica es una cualidad de se-
gundo nivel. Con los afios
aquel gusano se ha transfor-

mado en mariposa alcanzan-
do unas cuotas de dignidad
en su aspecto que sorpren-
den a simple vista.

Tiene una
version
ECOde GLP

El nuevo Dacia Logan es la
berlina familiar de la marca
que destaca por su confort y
habitabilidad. En la parrilla
frontal redisefiada destacan
los faros diurnos con forma

de espiga. Cuenta, en fun-
cién del acabado, con tecno-
logfa de infoentretenimiento
en una pantalla de hasta 8
pulgadas, sensores y cimaras
para aparcar e incluso siste-
mas de aviso de colisién.

También presenta una alter-
nativa mds verde, como es la
bautizada como ECO-G 100,
con un motor alimentado tan-
to por gasolina como por gas
licuado de petréleo (GLP).
Una solucién ya avalada por
su éxito en otros vehiculos de
la marca. Por lo demds, man-
tiene su esencia: util y asequi-
ble y ahora ya no es feo.
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Un libro, escrito por una
enfermera, da las claves
del autocuidado

MARINA VIEIRA. Madrid

Enfermera y experta en coa-
ching de salud, este es el perfil
profesional de Mar Sdnchez a
quien el confinamiento le
motivé para escribir el libro:
Toca Cuidarme. La enferme-
dad dependiente de su padre
fue lo que le inspiré a escribir
este manual de autocuidado.
“Nunca imaginas que lo visto
en otros llegue a ti. Coincidié
con mi formacién en coaching
estratégico, fue la llave que
abrié la puerta. La pandemia y
el confinamiento el camino
para su creacién”, introduce la
enfermera.

La escritura ha sido un ca-
mino que ha acompafado a
esta sanitaria desde pequena.
“Siempre escribfa sobre histo-
rias y sentires personales. Al
ser adulta, todas las crisis atra-
vesadas han quedado refleja-
das en una libreta, la escritura
para mi es terapéutica’, relata
Sdnchez. Como enfermera
considera que su profesién es
la mds adecuada para guiar a
las personas en el cuidado
consciente. Para ella estas pro-

MAs .
INFORMACION

https;//tocacuidarme.comy/libro

fesionales, como agentes de
cuidado, son las mds indica-
das para ensefiar esta forma de
mantener nuestra salud. “Tras
mi experiencia pienso que es
importante saber para qué lo
hacemos y gestionarnos a ni-
vel emocional y mental de
forma adecuada, sin olvidar la
espiritual”.

Inspirada
por la
enfermedad
dependiente
de su padre

Clases para cuidarse

“En la esencia de la enfermerfa
tenemos las bases de ayudar a
cuidarse y a cuidar, la preven-
cién y la promocién de la sa-
lud son dos pilares bdsicos en
nuestra profesién”, relata Sdn-
chez.

En su libro se pueden en-
contrar las principales claves
para mantener en nuestra vida
diaria un cuidado consciente.
“Tener un estado mental ade-
cuado es la base. Olvidar el
‘pobre de mf’ y la ‘evasién’, tra-
bajar en reconocer las creen-
cias adquiridas y poder cam-
biarlas si nos limitan, saber dar
nombre a nuestro estado emo-
cional y mucho mds”, enume-
ra Sdnchez. La sanitaria ex-
perta en coaching de salud
considera que, si cabe, en es-
tos momentos de pandemia
es atin mds importante que la
sociedad aprenda a cuidarse y
cree que la una enfermera pa-
ra guiar es el mejor método.

Ademds, Sdnchez quiere re-
clamar el rol de las enferme-
ras como prescriptoras de sa-
lud. Reconoce que durante
su larga trayectoria profesio-
nal —mds de 29 afios de
ejercicio como enfermera—
atn se confunde salud con
medicina y dieta sana y, tal y
cémo expresa la enfermera,
“hay mucho mds”.

9YMM YA 7Y
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En un lugar no muwy lejano

BEATRIZ TENA. Sevilla

Erase una vez, en un lugar no muy lejano, un 2020, con un castillo, muy diferente a los
demds. Fortificado de vivencias, cercado de murallas en forma de abrazos y manos
cercanas. Fosos y baluartes con nombres y apellidos anénimos que constitufan el fuerte
de la defensa contra la pandemia. Un castillo lleno de vidas cuya principal actividad era
defender el valor mds preciado del pueblo: la salud. Sus guardianes no vestian ropas
holgadas y ampulosas. Pero si, igualmente pesadas. Pasaban dilatadas horas cubiertos
con escudos en forma de batas, guantes, mascarillas...para ayudar a los demds. Y es que el
castillo tenfa el enemigo dentro, un enemigo invisible e increiblemente astuto.
Convirtiéndose en el enemigo de la humanidad.

Dificiles los inicios, la incertidumbre, el recelo y desasosiego se apoderé de nosotros. El
miedo nos arrebatd incluso el sentido comiin en mds de una ocasién. Y asf varios frentes,
los que intentaron arrancarnos las sonrisas ocultas tras nuestras mdscaras. Llegé
diciembre. Una Navidad, diferente, pero una nueva Navidad. Habfa que llenar de
alegria e ilusién nuestro castillo, para que los pasillos recobraran la vida anterior y
comenzardn a brillar como cada diciembre. Aunamos nuestras fuerzas y sin corona ni
capas de reyes, llevamos la magia a cada uno de sus habitantes. Y por unos instantes
pudimos echar en el olvido al avispado enemigo. Y es que no podiamos, ni sabfamos,
hacerlo de otra manera: era NO pensar en el “yo”, sino en el “nosotros”.


https://diarioenfermero.es/
https://tocacuidarme.com/libro
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Minari. Historia de mi familia, Lee Isaac Chung Generacion 2021, la Casa Encendida

UN HOMENAJE A LA
VIDA'Y A LOS SUENOS

ANGEL M. GREGORIS. Madrid

Minari es un homenaje a la
vida, a la familia y a los sue-
fios. Esos suefios que nos lle-
van a hacer locuras tan gran-
des que pueden terminar
arruindndolo todo, pero que
sin ellos el dfa a dfa no ten-
dria sentido. Minari también
es, igual sin quererlo, el reco-
nocimiento que todas las
abuelas deberfan tener y la
consolidacién de que el amor
existe a todos los niveles.

Una familia de origen surco-
reano con residencia en
EE.UU. Unidos deciden cam-
biar su domicilio a una granja
de Arkansas, donde el padre
(Steven Yeun) luchard por sa-
car adelante una plantacién de
productos tipicos de su pais
para comercializarlos entre los
inmigrantes coreanos de la zo-
na. El ysu mujer (Han Ye-ri)
se ven inmersos en una aventu-
ra que les cambiard para siem-
prey en la que tendrdn que
compaginar momentos muy
duros con su oficio de sexado-
res de pollos para poder sobre-

VALORACION
Je Ak Heoe

“La abuela de la familia se
convierte rapido en lo mejor”

vivir. En un intento por sacar
adelante este “suefio america-
no”, piden a la madre de ella
que deje su hogar en Corea pa-
ra que les ayude a cuidar a sus
dos hijos. Ahi es cuando entra
en escena Youn Yuh-jung, una
abuela con poca prictica de
abuela, deslenguada y carifosa,
que se convierte rdpidamente
en lo mejor de la cinta y se ha
llevado el Oscar.

Una
fotografia
exactadela
iINnMigracion
global

Acompaifiados por ella, Da-
vid y Anne, los dos nietos y ni-
fios del largometraje, aprenden
a ver la vida desde otra pers-
pectiva. El pequeno, de hecho,
experimenta a sus 7 anos algu-
nos sentimientos que le marca-
rdn para siempre; sobre todo

en un momento clave de la pe-
licula, en el que el espectador
necesita contener el aliento.

Otro punto clave de la histo-
ria es el retrato de dos realida-
des que se juntan por casuali-
dad y chocan frontalmente. La
de la familia Yi que, a pesar de
verse obligada a emigrar, con-
serva cierto buen gusto en su
forma de vestir y comportarse,
con la sociedad que se encuen-
tran en Arkansas, arcaica y has-
ta un poquito rancia. Ambos
mundos muy diferentes, pero
unidos por el destino, que
muestran una fotografia exacta
de la inmigracién global. Los
dos padres, los nifios y la abue-
la son el reflejo de aquellos
que, pese a todo, logran mar-
charse de su pais en busca de
una vida mejor.

El director, Lee Isaac Chung,
junto a Brad Pitt en las labores
de produccién, cogen de ma-
nera magistral el relevo de la
laureada Pardsitos y firman otra
pelicula redonda, que te hace
sentir, refr, llorar y sofar.

UNA NUEVA
GENERACION
DE ARTISTAS

MARINA VIEIRA. Madrid

Como cada afno, la Casa En-
cendida de Madrid —el espa-
cio artistico que patrocina la
Fundacién Montemadrid—
organiza un concurso por el
que artistas emergentes de Es-
pafia y Latinoamérica tienen la
oportunidad de presentar sus
propuestas y formar parte de
la exposicién temporal del
centro cultural. La exposicién
que da a conocer a los ganado-
res de esta edicién ya se puede
visitar hasta el 20 de mayo. En
esta ocasidn, los artistas abor-
dan temdticas que giran en
torno a la identidad, tanto in-
dividual como colectiva, con
conceptos que, desde su expe-
riencia personal, se revelan co-
mo alternativas para cuestio-
nar el orden establecido.

En palabras de Ignacio Ca-
brero, comisario de la mues-
tra, “la construccién de la
identidad siempre genera im-
plicaciones en el otro, ya esté
relacionado con el género y la

La visita

es gratuita,
hasta el

20 de mayo

sexualidad, o con el origen de
cada persona. Construir una
identidad determinada puede
suponer resistir a las expecta-
tivas y a los prejuicios que las
acompafan, pues muchos su-
jetos no desean, o simple-

dentro de los limites del dis-
curso del poder.”.

Una de las obras que mds
llaman la atencién de la
muestra es la habitacién que
se ha titulado “Licencia de
amor B y P”. Un cuarto que
podria ser el de cualquier in-
ternado de Espafa en los
afios 80. Con esta instala-
cidn, el colectivo Nucbeade,
formado por Quiela Nuc,
(Madrid, 1990) y Andrea Be-
ade (A Coruiia, 1988) pre-
sentan su obra con la que se
reproduce una de las habita-
ciones o “celdas” del centro
Nuestra Sefora del Pilar, sede
del Patronato de Proteccién a
la Mujer ubicada en San Fer-
nando de Henares (Madrid)
que permanecié activa entre
1944 y 1985. Esta represen-
tacién nos traslada a un lugar
en el que se ejercia una repre-
sién violenta. “Nuestra inten-
cién es hablar de esta repre-
sién hacia las personas a las
que se consideraba que esta-
ban fuera de la norma y ha-
blar de estos relatos de vida
de resistencia y afectos que
han sido silenciados”, expli-
can las artistas.

La visita a estos espacios
expositivos es gratuita. Se re-
comienda hacer una reserva
previa porque, debido a la
pandemia, el aforo es limita-
do. Ademis, se puede apro-
vechar para visitar no, sélo la
maravillosa cafeteria del es-
pacio, si no la azotea donde
muchos dfas se organizan se-
siones de dj’s en directo. Un
plan al aire libre para disfru-
tar de estos dias de primave-
ra.

MAs .
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https://www.lacasaencendida.es/ex

posiciones/generacion-2021-12160



https://www.lacasaencendida.es/exposiciones/generacion-2021-12160
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Primer domingo de mayo y ya
sabemos lo que significa. En
Espana, este dia, estd dedicado
a dar las gracias —con obse-
quios o sin ellos— a nuestras
madres por traernos al mun-
do. A pesar de los tintes con-
sumistas que pueda tener y su
critica fécil, es bonito que
nuestros calendarios tengan
siempre marcado un dia en el
que recordar que, gracias a
ellas, somos habitantes de esta
realidad. A pesar de que el
momento para elegir regalo
puede llegar a ser complicado,
ellas, se lo merecen. Nuestra
apuesta de este afio es précti-
ca. Una propuesta de distintas
gafas de sol para no sélo obse-
quiar con un complemento,
también compartir una nueva
mirada. Como siempre, te-
niendo en cuenta las tenden-
cias actuales, hacemos una se-
leccién de las mds asequibles
por su calidad-precio.

Mr. Boho

Las gafas negras son un bdsico
para siempre acertar. Este mo-
delo de la marca espafiola Mr.
Boho tiene una linea arqui-
tectdnica que no sélo es ten-
dencia, es favorecedora ya que
suaviza las lineas faciales. Es-
tdn a la venta en puntos de
venta de la firma y, también, a
través de su web. En ambos
lados por 55 euros.

Un merecido
regalo para
nuestras
madres

Hawkers

La actriz Paula Echevarria ha
disefiado estas gafas para la

marca Hawkers que creemos
que van a ser una tendencia
del verano. Un poco atrevidas,
s6lo son aptas para una madre
muy ¢rendy. Como sabemos
que no es incompatible, las
metemos en nuestra seleccion.
Ademds, es el momento de
comprarlas porque estdn a mi-
tad de precio. Por 24,99 euros

se pueden comprar en su web.

Mango

Desde que la marca barcelone-
sa decidiera sacar una linea de
estos complementos para
combatir el sol, todas sus
apuestas han sido super ventas.
No nos extrafa. Disefio y cali-
dad son banderas que llevan
siempre en sus colecciones. Es-
te modelo moderno pero dis-
creto nos gusta para aquellas
madres que tienen la misma
actitud. Cuestan 15,99 euros
tanto en web como en tienda.

"
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Apple vuelve a pintar sus
iIMac, ahora ultraplanos

MIRIAM OLIVAS. Madrid

La compania de la manzana
recupera lo que fue el inicio
de su glorioso presente, cuan-
do aquellos iMac de 1998
rescataron del olvido a Apple.
El nuevo iMac 2021 hace un
guifio a su “abuelo” con un
despliegue de colores que cap-
ta todas las miradas.

El nuevo producto de Ap-
ple consigue ser mds compac-
to gracias a la arquitectura del
sistema en chip. El aspecto
del nuevo iMac es increible-
mente fino y casi no se ve de
perfil. Con 1,15 cm de gro-
sor, la eficiencia del chip M1
ha conseguido reducir el gro-
sor del este “all-in-one" en un

50% facilitando su adaptabi-
lidad para todo tipo de espa-
cios. Un nuevo prodigio del
disefio.

Diseno
minimalista,
coloridoy
personalizado

La pantalla también mejo-
ra. Siempre ha sido su fuerte
y esta vez ha conseguido su-
perarse con la gran pantalla
Retina 4.5K de 24 pulgadas y
11,3 millones de pixeles. En

este nuevo modelo las imdge-
nes serdn mds realistas y niti-
das. Ademds, el nuevo iMac
incluye por primera vez el
Touch ID para poder iniciar
sesién, pagar o cambiar de
usuario de forma segura.

Mejora tecnoldgica

Apple también hace una
apuesta por la cdmara —in-
cluyendo la cdmara FaceTime
HD 1080p— y el sonido con
unos micréfonos con calidad
de estudio. El broche perfecto
para aunar disefio, tecnologia
y personalizacién en un solo
modelo.

H


https://www.hawkersco.com/products/paula-echevarria-x-hawkers-electric-blue-lauper?_pos=6&_sid=0e0ec96d2&_ss=r
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Tweets destacados Las caras de la noticia

World Press Photo

Si la pandemia es el tema del afio, la mejor
fotografia tenia que estar relacionada con ella.
El prestigioso premio internacional World
Press Photo ha elegido la imagen de una
enfermera, Adriana Silva da Costa Souza,
abrazando a una anciana de 85 anos, Rosa
Luzia Lunardi, en una residencia de Brasil. La
imagen se titula “El primer abrazo” y es del
fotégrafo danés Mads Nissen.

Para Kevin WY Lee, fotdgrafo y uno de los
miembros del jurado, “esta imagen conmemora
el momento mas extraordinario de nuestras
vidas, en todas partes. Lei vulnerabilidad, seres
queridos, pérdida y separacion, desaparicion,
pero también supervivencia, todo en una
imagen. Si la miras bien, veras alas: un simbolo
de vuelo y esperanza”.

Precisamente esa esperanza es lo que Nissen
quiso mostrar en su imagen: “Para mi, esta es
una historia sobre la esperanza y el amor en los
momentos mas dificiles. Cuando me enteré del
pobre liderazgo del presidente Bolsonaro en
Brasil, que ha estado descuidando este virus
desde el principio, senti la necesidad de hacer
algo al respecto”.

Punio final
Y

El equipo de Comunicacién del CGE quiere aprovechar
estas lineas para dar la enhorabuena y desear lo mejor a
su companiera Alicia Almendros, que acaba de dar a luz
a Lola. Mencidn especial también para todos aquellos
sanitarios, entre los que destacan las onas, que han
cuidado de ella durante estos nueve de
embarazo y, finalmente, en el parto. A pesar de la crisis

a la que se enfrenta el mundo, ellos y ellas se encargan
de humanizar ia a familias como la de AIicb


https://diarioenfermero.es/
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