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Del aplauso al olvido

Las enfermeras viven una situacién extrema. Es triste decirlo,
pero han pasado del aplauso al olvido. Se hallan en una situa-
cién insostenible que estd provocando algo impensable para
una profesion tan vocacional, como es el abandono. Cunde la
desilusién y el desdnimo, acompafiados de hastio, cansancio
extremo y cuadros de trastornos relacionados con la salud men-
tal mds que preocupantes.

La presién asistencial y de todo tipo a la que estdn sometidas las
enfermeras es una situacién que viene de muy atrds y que desde
hace dos afios se ha agravado por la pandemia del COVID. Es-
pana sufre un déficit crénico de enfermeras que pone en peli-
gro el sistema sanitario y el bienestar de una sociedad cada vez
mds envejecida y aquejada de enfermedades crénicas, unos ciu-
dadanos con una creciente necesidad de cuidados. De verdad,
no podemos estar tan alejados de paises de nuestro entorno y
nivel socioeconémico como Reino Unido o Francia.

Las autoridades sanitarias van a ser testigos en los préximos
meses de una movilizacién profesional sin precedentes, porque
las enfermeras no quieren homenajes estériles y buenas palabras
cuando se consiente la existencia de un régimen laboral preca-
rio e inestable que revienta a sus profesionales, quieren hechos
reales que apuesten por mejorar sus condiciones laborales y su
desarrollo profesional, totalmente mermados en los dltimos
afos y por eso decimos basta ya.

La desafeccidn hacia la clase politica es manifiesta, tal y como
demuestra la macroencuesta que ha realizado el Consejo Ge-
neral de Enfermerfa. Un suspenso rotundo porque son afios de
afrentas, de indiferencia, de techos de cristal, de frenar las com-
petencias profesionales... La pandemia sostenida en el tiempo
s6lo ha sido la puntilla. La mecha ha prendido y ya nadie la
puede apagar. Es el momento de actuar y los desoladores da-
tos que ofrece nuestra encuesta evidencian un malestar que se
va a plasmar en decenas de miles de voces que van a tomar las
calles pronto. Esas miles de enfermeras y otras tantas que no
podrdn asistir en persona no se merecen el maltrato adminis-
trativo —relegadas al grupo A2—, ni el laboral, con contratos
efimeros y precarios que sonrojarfan a los responsables de la
mds infame empresa de trabajo temporal (ETT).


https://www.facebook.com/CGEnfermeria/
https://twitter.com/CGEnfermeria
https://www.linkedin.com/company/consejo-general-de-enfermer-a-de-espa-a
https://www.instagram.com/cgenfermeria/?hl=es
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“Ya no puedes mds ;no? Esto
fue lo primero que me dijo mi
médico con solo verme los
ojos detrds de la mascarilla na-
da mds entrar en su consulta”,
comenta Esther, una enferme-
ra andaluza que ha preferido
mantener su identidad en el
anonimato. Ella, al igual que
muchas compafieras se plan-
tea todos los dfas dejarlo. “De
hecho, en una de las crisis de
ansiedad eché el curriculum a
Mercadona. Siento que no
merece la pena. Vemos que no
hay nadie que respete a la en-
fermerfa, y la sobrecarga de
trabajo que tenemos no es
normal. Conozco a muchas
compaferas que van medica-
das al trabajo. En mi caso pre-
feri parar, acudir al médico y
seguir una medicacién pauta-
da. Tenfa que tomar distan-
cia’, prosigue Esther.

En Espafia hay 6 enferme-
ras por mil habitantes mien-
tras la media europea, son 8
enfermeras por mil habitan-
tes. “Si esto es inabarcable en
una situacién ordinaria, en
una pandemia es imposible
de sobrellevar. Por eso, quere-
mos evaluar cémo estdn con
datos para demostrar a las ad-
ministraciones que la situa-
cién es insostenible y deben
poner una solucién si no
quieren que nuestras profesio-
nales se marchen a otros pai-
ses 0 abandonen la profesién
para siempre”, argumenta
Florentino Pérez Raya, presi-
dente del Consejo General de
Enfermeria.

José Miguel Carrasco, presi-
dente del Consejo Andaluz de
Enfermeria (CAE), asegura
que ademds “hay compafieros
que se estdn prejubilando. A
la incertidumbre del futuro
de las pensiones se suma la si-
tuacién a la que hacen frente
cada dfa. Ven que jubilarse

antes no les supone un sacrifi-
cio respecto a todo lo que evi-
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tan .

Ola a ola

La pandemia ha sido también
un reto para todos los sanita-
rios, “pero cada ola que tene-
mos que sortear me pilla mds
cansada y creo que esta sexta
me ha revolcado”, expone Bea-
triz, enfermera navarra. “En la
primera estaba psicoldgica-
mente mds fuerte. Mes a mes,
protocolo tras protocolo, bajas
sin cubrir, vacaciones que no
te puedes coger, enfados, im-
pertinencias, agresiones verba-
les de los usuarios, agendas a
rebosar, noches rotas con sue-

“Mi salud
mental esta
colgada de
un hilo”

flos y pesadillas... Es ahora
cuando mi salud mental estd
colgada de un hilo”, prosigue.
Beatriz no ha decidido dejar la
profesién de momento, pero
si se lo ha planteado. “En Na-
varra se nos ha juntado la si-
tuacién ‘politica’ que no vefa
venir la sexta ola, con las opo-
siciones... La impresién es
que nos han dejado solas en la
trinchera. Sin cubrir las bajas
tenemos que hacer frente las
pocas que quedamos, y en la
retaguardia no se ve a nadie”,
denuncia.

Isabel Iturrioz, presidenta
del Colegio de Enfermeria de
Navarra, estd al igual que sus
colegiados en activo y tam-
bién vive la situacién en pri-
mera persona. “Aunque nues-
tra capacidad de resiliencia es
muy grande, lo que antes eran

comentarios esporddicos aho-
ra parecen ser mds trabajados
y realistas”, sefiala Iturrioz.

Hace unos meses se publicé
en Navarra los resultados del
estudio “Mental-PRO-CO-
VID” en el que colaboré el
colegio de enfermeria de la
provincia y lideré la doctora
enfermera Cristina Garcia Vi-
var. “Este riguroso estudio
muestra unos datos preocu-
pantes, ya que en casi el 62%
de las 5.700 enfermeras parti-
cipantes, se detecta una afec-
tacién de su salud mental en-
tre moderada y leve. No se ha
concluido el andlisis de la se-
gunda parte del estudio, pero
ya con los datos preliminares
las cifras son alarmantes: casi
un 50% de las participantes
quiere cambiar de puesto de
trabajo y en casi la mitad ese
cambio implicaria dejar su
profesién enfermera”, co-
menta [turrioz. “Ademds, los
datos de bajas por COVID
son preocupantes, pero los de
bajas por problemas de salud
mental lo son mds todavia”,
resalta preocupada.

Como reflexidn, la presi-
denta del Colegio de Enfer-
merfa de Navarra solicita que
“el impacto del COVID en
nuestras vidas como enferme-
ras no puede quedarse en un
abandono de la profesién.
Puede y hasta debe pasar por
verbalizar todo lo que nos
preocupa y pedir las responsa-
bilidades que estimemos
oportunas. Pero, sobre todo,
debe evidenciar nuestra resi-
liencia y aprender, no sélo a
cambiar protocolos en la
prctica, sino a cambiar nues-
tra forma de entender la aten-
cién centrada en el paciente y
trasladarla a todos los dmbitos
de decisién. Investigar, difun-
dir y cambiar con datos las
politicas de salud. Este cam-
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bio se puede hacer ‘desde fue-
ra’, pero deberia realizarse
‘desde dentro™”.

Hartazgo

El cansancio es evidente que
existe, pero sobre todo lo que
se palpa en los hospitales y
centros de salud es una sensa-
cién de hartazgo. “Estamos
preocupadas porque la pande-
mia no nos ha hecho mejores,
no ha mejorado la humaniza-
cién en las organizaciones y
la administracién. Mds bien
al contrario, hemos tenido
que salir a la calle para pedir
lo que esta pandemia ha

puesto tan claro encima de la
mesa: sin, ratios, recursos, es-
tabilidad profesional y pedir,

avoz en grito, estrategias, li-

“Solo se
acuerdan de
nosotras
cuando se
llenan las
UCIs”

derazgo y desarrollo de los
nuevos paradigmas profesio-
nales que requieren de cuida-
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dos de alto nivel, para lo que
estdn preparadas las enferme-
ras de este pais”, sefala Pilar
Lecuona, presidenta del Co-
legio de Enfermeria de Gui-
puzcoa.

Y es que las enfermeras es-
pafiolas llevan encadenando
contrato tras contrato duran-
te afios. “He pasado por mu-
chos contratos en estos afios
de vida laboral, saltando de
un puesto a otro. Esta situa-
cién ya suponia una dificul-
tad importante para mi vida
personal, pero lo que ha sido
mds grave aln es ver, cémo
después del esfuerzo y de los
aplausos, seguimos en las mis-
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mas circunstancias, sin ser su-
ficientes para hacer todo el
trabajo, cubriéndonos entre
nosotras y sin saber si vamos a
renovar, se va a resolver la
OPE, etc. Y cada vez mds
cansados y menos reconoci-
dos”, argumenta Pedro, un
enfermero madrilefio que
prefiere mantener su identi-
dad en el anonimato.

“Las administraciones sélo
se acuerdan de las enfermeras
cuando se llenan las UCIs de
los hospitales o cuando hay
que vacunar de forma masiva
a la poblacién. Cuando baja
la incidencia nunca se tiene
en cuenta la falta endémica

de profesionales. A pesar de
que la enfermerfa es una pro-
fesién vocacional, si los gesto-
res no cuidan a los que nos
cuidan y velan por la salud de
la poblacién, muchos se har-
tardn y se negardn a seguir
prestando servicios a la socie-
dad”, advierte Juan José Tira-
do, presidente del Consejo de
Enfermerfa de la Comunidad
Valenciana (Cecova).

Emigrar

Para Inés Lépez, presidenta
del Colegio de Enfermeria de
La Corufa, “el escenario es
desolador. Muchos compaiie-
ros se inclinan, incluso, por
contratos en los centros hos-
pitalarios privados porque en
la sanidad publica los contra-
tos son mds precarios, o in-
cluso deciden emigrar a otros
paises donde las condiciones
laborales son mejores”.

“Hay muchos
companeros
gue deciden
emigrar”

Es el caso de Nuria, una en-
fermera madrilefia, que no se
ha planteado abandonar la
profesién porque para ella es
algo vocacional, “pero me es-
toy haciendo un experto en
cooperacién para desvincular-
me durante un tiempo de la
hospitalizacién, del trabajo
del dfa a dia en una planta”.
A Nuria la pandemia le ha
marcado mucho a nivel per-
sonal, “he tenido que reducir
mucho las relaciones sociales
y familiares que para mi son
muy importantes. Ademds,
las relaciones entre compafie-
ros se han visto afectadas por
el estrés que soportamos ya
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que nos enfrentamos a situa-
ciones que nos producen mie-
do e inseguridad”.

Los estudiantes de Enferme-
rfa también se han visto afecta-
dos por la situacién. “Se nota
en la mayoria de las unidades
en las que rotamos. Las malas
condiciones laborales y la car-
ga de trabajo estdn provocan-
do en los profesionales un ni-
vel de cansancio que no
permite dar a nuestros pacien-
tes la atencién que merecen.
Los estudiantes no han perdi-
do tanto la motivacién, sino
que hay casos de algunos com-
pafieros que se han cruzado
con tutores con un alto nivel
de burnour que hacen que
nuestros dias también sean du-
ros”, resalta Pilar Lozano, pre-
sidenta de la Asociacién Esta-
tal de Estudiantes.

Salud mental

En la primera ola, Pedro pi-
dié ayuda a su colegio de en-
fermeria para poder dormir
fuera de casa e ir y volver del
hospital a un sitio que no fue-
se su hogar. “Al tener nifios
no me atrevia a regresar a casa
y exponer a mi familia a una
enfermedad que estaba po-
niéndonos contra las cuerdas.
Ademis de contagiarnos mu-
chos, tengo compafieros que
no se han recuperado. Y, todo
esto deja huella en nuestra sa-
lud mental”, afade el enfer-
mero madrilefio.

“Nuestras companeras se
sienten infravaloradas y utili-
zadas. Nos transmiten su
frustracién e impotencia por
ser las peor pagadas de nues-
tro pais”, afirma Sara Gasco,
secretaria general del Colegio
Enfermerfa de Madrid (Co-
dem). “Pasado el tiempo han
empezado a surgir los efectos
de este primer afo, con con-
secuencias muy negativas en
la salud mental de muchas de
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ellas”, comenta. Muchas in-
cluso se plantean abandonar,
“Segin nuestros cdlculos en
base al ndmero de colegiacio-
nes de cada afio, estimamos
que en torno a 400 enferme-
ros y enfermeras de la promo-
cién universitaria 2014-2020
se graduaron, pero no estdn
ejerciendo en la Comunidad
de Madrid. A esto hay que
sumar las prejubilaciones y las
jubilaciones, que aumentan
en el dltimo trimestre del
2020y 2021, alcanzando la
cifra de 502. Esto se traduce
en que cada vez tenemos me-
nos enfermeras ejerciendo”,
resalta Gasco.

Pedro, por ejemplo, ha pa-
rado un tiempo: “Ha llegado
el momento de cuidarme a
mi mismo, porque no puedo
cuidar de los demds en estas
circunstancias. No puedo va-
lorar si volveré a ejercer, pero
me entristece mucho”.

Del aplauso
al olvido

Las enfermeras pasaron del
miedo en la primera ola de la
pandemia al agotamiento en
esta tltima. “Son casi dos
anos de pandemia, y en esta
ola he visto lo peor del ser hu-
mano. Cuando llegé la explo-
sién de dmicron vimos que la
gente segufa con su vida y
nosotros, en cambio, no la te-
nfamos. En una de las ocasio-
nes me puse el traje EPI y me
ahogaba. Me dio un ataque
de pdnico y desde entonces
estoy de baja por ansiedad”,
resalta Esther, que desde en-
tonces estd de baja.

Por su parte Maria Mon-
guilot, enfermera navarra, di-
ce haber pasado “de la espe-
ranza al derrotismo, de la
resignacién al enfado, de de-
cir ‘oye cémo curramos y to-
do lo que somos capaces de

hacer’ a la tristeza. Me ha
marcado porque he tenido
que enfrentarme a muchos

“He perdido
un POCoO
lafeenla
sociedad”

miedos, ha aprendido a des-
envolverme en una situacién
cambiante diaria, me ha he-
cho no acomodarme y ver
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que cualquier propuesta a ni-
vel laboral es posible. Me ha
hecho valorar, como a mu-
chos otros, cosas a las que tal
vez no les daba tanta impor-
tancia. Pero confieso que me
he vuelto mds misdntropay
he perdido un poco la fe en la
sociedad”.

“A la gente le pediria que
toda esa rabia que depositan
en nosotros y lo dnico que
hacen es cargarnos mds emo-
cionalmente que salieran en
masa a pedir una sanidad
mds justa para todos. La pan-
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demia ha sacado a la luz afnos
de recortes. Hay fatiga pan-
démica por todos sitios por-
que de verdad que hemos
notado un aumento de des-
precios, malas formas, malas
palabras... No he sufrido
agresiones fisicas, pero verba-
les y desprecios continuos si.
Muchas veces incluso te di-
cen ‘para esto te pago’’,
cuenta Esther.

“Queremos que se nos pon-
ga en nuestro sitio. Hay que
fidelizar plantillas y la enfer-
merfa debe ocupar puestos de

gestién. No podemos quedar-
nos fuera de todos los érga-
nos de decisién como estd

“No
podemos
estar fuera de
los drganos
de decision”

ocurriendo ahora”, denuncia

el presidente del CAE.
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Tras tanto tiempo en pri-
mera linea durante la pande-
mia, “viendo a los pacientes
y familias afectadas, y el sa-
crificio de los sanitarios, y
luego ver cémo, en muchos
casos, actuaba la poblacién
del otro lado, con poca con-
sideracién, empatia o respe-
to, ha hecho que se reafirme
mi pensamiento de que ten-
demos hacia el individualis-
mo y que si no cambiamos
estamos abocados al fracaso”,
finaliza la enfermera navarra

Maria Monguilot.
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La mitad de las enfermeras
se plantea abandonar
la profesion

INIGO LAPETRA. Madrid

“Las enfermeras espafiolas han
pasado del aplauso al olvido.
Se hallan en una situacién in-
sostenible que estd provocan-
do algo impensable para una
profesion tan vocacional como
es el abandono”. Asf de con-
tundente se ha mostrado Flo-
rentino Pérez Raya, presidente
del Consejo General de Enfer-
merfa, durante la presentacién
del estudio “Radiografia de la
situacién profesional y emo-
cional de la profesién enfer-
mera’, en el que se ha puesto
de manifiesto la situacién criti-

ca en la que se encuentran los
profesionales de enfermeria
tras anos de ninguneo por par-
te de las administraciones.
Mids de 20.000 enfermeras
han respondido a la macroen-

“La
enfermeras
han pasado
del aplauso
al olvido”

cuesta, que deja claro que el
gran problema es que no se
atisba una salida a esta enorme
crisis, porque la lucha contra
el virus mantiene en un bucle
asistencial a casi el 80% de los
profesionales, que se ve obli-
gado a dedicar la mayor parte
de su tiempo de trabajo al
COVID-19 y no puede pres-
tar la asistencia que querrfa al
resto de sus pacientes.

Entre otros muchos datos,
el resultado de tantos y tantos
meses de desgaste ha tenido
consecuencias muy graves pa-

Valoracion (estd muy bien), los siguientes

aspectos de tu profesion
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ra la salud metal de estos pro-
fesionales, ya que un tercio de
ellos (33%) reconoce haber
sufrido depresidn, 6 de cada
10 confirman haber padecido
insomnio (58,6%) y algo mds
de dos terceras partes ha teni-
do episodios graves de ansie-
dad (67,5%).

Tal y como han explicado
durante la rueda de prensa,
“se trata de una macroencues-
ta histérica que pone de ma-
nifiesto la situacién insosteni-
ble que vive la profesién
enfermera y su creciente in-
dignacién”. “Nuestro objetivo
era cuantificar y conocer con
exactitud el impacto generado
por el COVID-19 entre las
275.000 enfermeras y enfer-
meros en activo que trabajan
en centros sanitarios, publicos
y privados, de toda Espana.
Los resultados conforman
una radiografia fiable, riguro-
sa'y completa de la situacién
emocional y profesional en el
sector”, ha destacado Pérez
Raya.

El presidente de las mds de
325.000 enfermeras y enfer-

meros de Espana ha aseverado
que estamos ante “una radio-
grafia rigurosa que viene a de-

“La encuesta
pone de
manifiesto la
situacion
insostenible”

mostrar la presién asistencial y
de todo tipo a la que estdn so-

metidas las enfermeras. Una si-
tuacién que viene de muy atrds
y que desde hace dos afios se
ha agravado por la pandemia
del COVID-19”. Recordando
que “Espafa sufre un déficit
crénico de enfermeras que po-
ne en peligro el sistema sanita-
rio y el bienestar de una socie-
dad cada vez mds envejecida y
aquejada de enfermedades cré-
nicas, unos ciudadanos con
una creciente necesidad de cui-
dados. De verdad, no pode-
mos seguir maltratando a una
profesién fundamental para la

Turnos
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https://www.consejogeneralenfermeria.org/normativa/documentos-de-interes/otros-documentos/send/69-otros-documentos/1636-radiografia-de-la-situacion-emocioal-y-profesional-de-la-profesion-enfermera
https://youtu.be/ZlnVDFPaZlk
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Radiogrartia a
situacion profesion
emocional di

erm

José Luis Cobos, vicepresidente Ill; Florentio Pérez Raya, presidente del CGE;
Pilar Fernandez, vicepresidenta I; y Diego Ayuso, secretario general

salud de la poblacién y para el
futuro de la sostenibilidad del
sistema sanitario, ni mantener
con un numero de profesiona-
les que estd a afios luz de las
necesidades asistenciales de la
profesién, no podemos estar
tan alejados de paises de nues-
tro entorno y nivel socioecond-
mico como Reino Unido o
Francia”.

Profesionales
extenuados

Los resultados del estudio po-
nen de manifiesto “la situa-
cién insostenible” en la que se
encuentran las enfermeras: es-
tan extenuadas, desmotivadas
y, muchas de ellas, a punto de
“abandonar la profesién”: asi,
casi la mitad (46,5%) ha ba-
rajado la posibilidad de dejar
la profesién y 3 de cada 10 de
los profesionales (28,4%) no
volverfan a estudiar la carrera
si pudiesen dar marcha atrds.
El 62,8% de los profesionales
que retinen los requisitos para
obtener la jubilacién en cual-

quiera de sus férmulas, se estd
planteando solicitarla. Tras los
aplausos durante el confina-
miento, la profesién enferme-
ra denuncia que “se siente ab-
solutamente abandonada y ha
perdido completamente la fe
en llegar a ver resueltas algtin
dfa las diferentes dificultades,

3 decada

10 no volveria
a estudiar
Enfermeria

obstdculos y precariedades
que tiene que sufrir jornada
tras jornada. Y es que, pricti-
camente, el cien por cien
(98,7%) de los profesionales
ni se siente reconocido por los
politicos ni confia en que es-
tos den soluciones”.

Pérez Raya ha destacado
que, “las enfermeras llevan
décadas denunciando las con-
diciones laborales que tienen
que soportar con contratos
precarios que duran incluso

dias sueltos, rotaciones por
todo tipo de servicios clinicos,
salarios muy bajos, pérdida de
poder adquisitivo durante
una década y altas cargas asis-
tenciales por tener una de las
ratios de enfermera por pa-
ciente mds baja de Europa. La
sobrecarga asistencial, que ha
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supuesto la pandemia por
COVID-19 para todas ellas,
ha sido la puntilla para esta
profesién, tanto en el dmbito
profesional, como en el emo-
cional”. Asf, el descontento y
la indignacién actual de las
enfermeras es tan generaliza-
do que el 91,7% de las enfer-
meras y enfermeros cree que
es necesario movilizarse ya pa-
ra decir jbasta ya! y conseguir
medidas efectivas que pongan
solucién a factores como la
sobrecarga de trabajo, el ago-
tamiento fisico y mental, las
condiciones laborales, el reco-
nocimiento profesional y el
desarrollo efectivo de las espe-
cialidades enfermeras, entre
otros temas.

COVID-19

El estudio demuestra el coste
psicolégico y emocional que
ha supuesto la pandemia por
COVID-19 para las enferme-
ras y enfermeros espafoles. Asf
el 84,7% de profesionales reco-
noce que se ha visto afectada
su salud mental por culpa de la
pandemia, una huella que ha

resultado atin mds profunda
entre los profesionales que tra-
bajan en Cuidados Intensivos,
Atencién Primaria, Sociosani-
taria y Urgencias. Los enferme-
ros y enfermeras han respondi-
do claramente cudl ha sido su
afectacién a nivel psicoldgico y
mental y es demoledor porque
un tercio reconoce haber sufri-

do depresién (33%); 6 de cada

“Es la hora
de decir
ibastayaly
movilizarse”

10 confirman haber padecido
insomnio (58,6%) y algo mds
de dos terceras partes ha tenido
episodios graves de ansiedad
(67,5%) por culpa de la pan-
demia. Asimismo, el coronavi-
rus ha generado episodios de
estrés en el 88,5% de los profe-
sionales y el 58,4% temory
miedo.

Si analizamos las conse-
cuencias psicoldgicas y emo-
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cionales de la pandemia en
base al drea de trabajo asisten-
cial de los profesionales, los
resultados dejan muy claro
que Cuidados Intensivos, Ur-
gencias y Sociosanitario son
las 4reas donde se manifiestan
con mds fuerza las consecuen-
cias emocionales en la profe-
sidn.

La encuesta pone de mani-
fiesto también que el 16,5%
de las enfermeras se han visto
obligadas a pedir la baja por
ansiedad, estrés o agotamien-
to mental. Y la mayor inci-
dencia de bajas por estos mo-

tivos la presentan las
profesionales del drea sociosa-
nitaria (19,1%).
Incidencia

El estudio ha analizado tam-
bién cudl ha sido la incidencia
de contagios COVID entre
los propios profesionales de
enfermeria y los resultados
ponen de manifiesto que
précticamente la mitad de los
profesionales (un 48%) ha
padecido esta enfermedad
que tiene en vilo al mundo

-

3 enfermera mas

3 enfermera mas I 2,0%

L

TOTAL
MUESTRA

Ninguna I 6,4%

1 enfermera mas - 24,4%
2 enfermera mas - 34,3%

(doblar las que haya) - 22,9%

4 enfermera mas I 3,5%

Mads de 5 enfermeras I 6,5%

Urgencias

Cuidados Hospitalizacién Atencion
Intensivos Primaria
I 51% I 5,0% I4,0%

. 16,0%

I 46% | 21%

I 2,6%

l 10,4% I 3,3,%

- 32,0% . 16,3%

Fuente: Consejo General de Enfermeria

Sociosanitario

I 51%

- 27,9%
- 31,7%
- 23,3% . 16,6%

I 3,9%
| 1,4%

I 4,3%

Otras areas

I 13,8%
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% Mucho+\
% bastante

Estrés 42,84% 45,7% $/M2,2% 88,5%
Ansiedad 23,2% 44.3% 67,5%
Temor/miedo 39,5% 58,4%
Insomnio 40,6% 58,4%
Depresion Rl 24.6% 33,0%

M Mucho

Bastante M Poco

Fuente: Consejo General de Enfermeria

m Nada

/

desde hace dos afios y, de to-
dos ellos, un 14,5% ha estado
contagiado ya dos o mds ve-
ces. La incidencia de CO-
VID-19 en las enfermeras y
enfermeros (48%) supera am-
pliamente a la de la poblacién
general (que estd situada en
torno a un 21%) y demuestra
el coste epidemioldgico y psi-
colégico que ha supuesto para
los profesionales.

Las enfermeras y enferme-
ros que han participado en el
estudio también analizan las
propias plantillas de profesio-
nales en las que trabajan para
saber si serfa necesario contra-
tar mds enfermeras para po-
der dar respuesta a las necesi-
dades asistenciales de los
pacientes a los que estdn aten-
diendo en sus centros y servi-
cios clinicos. Las conclusiones
son claras y es que los resulta-
dos demuestran que en la si-
tuacién actual serfa necesario
pricticamente doblar el ni-
mero de enfermeras/os en

plantilla para poder prestar
una asistencia adecuada a sus
pacientes. Asi, el 93,6% de las
enfermeras considera que ha-
brfa que incrementar las plan-
tillas. La opinién mayoritaria
es que se deberfa aumentar
entre el 33% y el 100% la
plantilla de profesionales. En
resumen, de media creen que
donde hay 3 enfermeras, de-
berfa haber entre 4 y 6.

“Seria
necesario
doblar el
numero de
enfermeras”

Si analizamos estos mismos
datos en base a las 4reas de
trabajo en la que prestan su
asistencia las enfermeras, ob-
servamos que, si bien la nece-
sidad de ampliar las plantillas
es bastante similar en las dis-

tintas dreas, resulta sustancial-
mente primordial en Aten-
cién Primaria, cuidados in-
tensivos y urgencias.

Condiciones
pésimas

La investigacién también ha
analizado las diferentes condi-
ciones de trabajo de las enfer-
meras respecto a variables re-
lacionadas con el entorno
laboral y se constata clara-
mente la indignacién de las
enfermeras con cada uno los
distintos aspectos, porque
ninguno de ellos logra apro-
bar en una escalade 0 a 10, y
la mayorifa estd por debajo del
cuatro. Tal y como apuntan,
“estamos, por tanto, ante una
profesién que suspende sus
condiciones laborales y profe-
sionales”. De todos los aspec-
tos que se han preguntado, el
mejor valorado, aunque no
alcanza el aprobado tampoco,
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es de la estabilidad laboral
(4,89 sobre 10) seguido de los
turnos (4,51); mientras que
en el resto de los aspectos las
notas son mucho mds bajas:
conciliacién de la vida fami-
liar (2,97), reconocimiento de
la carrera profesional (2,92),
carga de trabajo (3,35), sala-
rio (3,37) y desarrollo de las
especialidades (2,28).

Nivel A1

Finalmente, esta radiografia
enfermera pone de manifiesto
que la profesién respalda de
forma undnime la lucha pues-
ta en marcha por la Organiza-
cién Colegial para conseguir
que las enfermeras sean in-
cluidas en el Grupo Al del
personal de la Administracién
General de Estado. Asi, el
96,9% de los profesionales
encuestados creen que es fun-
damental el reconocimiento
de la categoria Al para su
profesién. A este respecto,
desde el Consejo General
apuntan que las enfermeras
llevan afos denunciando la
injusticia que supone que es-
tén incluidas en la categoria

A2 del personal de la Admi-

nistracién publica porque en
base a su formacién universi-
taria (Grado Universitario de
240 créditos) y su nivel de
responsabilidad (en sus ma-
nos estd la vida de los pacien-
tes) deberfan estar incluidas
en el mismo nivel que otras
profesiones con idéntica for-
macién universitaria, siendo
esto una discriminacién abso-
luta hacia las enfermeras.

El 96%

cree que
seles
reconozca el
Ales clave

Movilizacion

“El descontento y la indigna-
cién de las enfermeras con sus
condiciones laborales, con el
reconocimiento social y con
la falta absoluta de confianza
en los politicos tiene claras
consecuencias a la hora de va-
lorar posibles acciones a llevar
a cabo para decir “;basta ya!”,

apuntan desde el CGE. Asi,
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el 91,7% de los profesionales
entiende que es necesario mo-
vilizarse para conseguir reac-
ciones y medidas politicas cla-
ras que pongan solucién
efectiva a factores como la
carga de trabajo, por el agota-
miento fisico y mental, y para
reclamar mejoras laborales y
un desarrollo efectivo de las
especialidades enfermeras, en-
tre otros temas, la sensacién
de abandono por parte de la
administracién es absoluto en
la profesién. Ademds, el estu-
dio pone de manifiesto que el
75,9% de las enfermeras en-
cuestadas participarfa en esas
movilizaciones.

El trabajo demogrifico ha
sido desarrollado por el Con-
sejo General de Enfermeria de
Espafa en coordinacién con
el resto de la Organizacién
Colegial al completo (colegios
provinciales y consejos auto-
némicos). Se ha pedido la
participacién a través de men-
sajes y un mailing personaliza-
do realizado a la base de datos
de los colegiados y colegiadas
y el trabajo demoscépico ha
estado supervisado por los ex-
pertos del Instituto Andlisis e
Investigacién.
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CGE vy SATSE
iNnician el proceso
judicial en el
Supremo para
frenar la FP
soclosanitaria

DAVID RUIPEREZ. Madrid

El Consejo General de Enfer-
meria (CGE) y el Sindicato
de Enfermeria, SATSE, han
iniciado el proceso para inter-
poner sendos recursos con-
tencioso-administrativos ante
el Tribunal Supremo contra el
Real Decreto que regula la
nueva titulacién de Forma-
cién Profesional “Supervisién
a la Atencidn sociosanitaria a
la persona usuaria”, ya que
entienden que pone en grave
riesgo la seguridad y salud de
las personas mayores en las re-
sidencias de todo el Estado.

Segiin SATSE y el CGE,
esta nueva FP supone una
merma en la calidad de la
atencién que reciben las
400.000 personas que viven
en residencias de mayores y
otros centros sociosanitarios
pues en realidad se trata de
una solucién de bajo coste a
la falta crénica de profesiona-
les sanitarios cualificados, una
salida que compromete el fu-
turo de la atencién a una po-
blacién de edad avanzaday
aquejada de dolencias créni-
cas como es la espafiola.

“La impugnacién de la nor-
ma refleja la incoherencia de
que se cree una figura no sa-
nitaria para controlar y tutelar
a unos profesionales sanitarios

perfectamente cualificados
para acometer sus funciones
en las residencias. En resu-
men, se oferta una nueva titu-
lacién con capacidad para in-
tervenciones sanitarias como
los “cuidados bdsicos de en-

“Ya existen
profesionales
gue hacen
estos
cuidados”

fermerfa” cuando ya existen
profesionales sanitarios con
un grado universitario que
proporcionan esos cuidados

ENFERMERIA FACULTATIVA ‘
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que son las enfermeras y en-
fermeros”, senalan.

Falta de enfermeras

El Consejo General de Enfer-
merfa y SATSE creen que no
es necesario que se incorpo-
ren nuevas titulaciones, sino
que se refuercen las plantillas

NOTICIAS

del dmbito sociosanitario y se
cuente con los profesionales
ya existentes. La falta de en-
fermeras en las residencias se
explica por el déficit crénico
de profesionales en nuestro
pafs, un nimero de enferme-
ras y enfermeros “a afios luz”
de paises de nuestro nivel so-
cioeconémico, pero también
por las precarias e indignas
condiciones laborales y sala-
riales que se ofrecen en el 4m-
bito sociosanitario y que des-
incentivan la contratacién de
enfermeras.

Las dos organizaciones con-
fian en que los tribunales no
permitan el desarrollo de esta
cualificacién profesional que
tanto perjudica a los mds vul-
nerables, los mayores, en los
centros sociosanitarios desde
un principio, y reclaman al
Gobierno de Pedro Sdnchez

que reflexione y que, frente a

e U, e
A L -
S ) ARMOIIIRAND, e

soluciones improvisadas que
sodlo generan desconcierto y
desazén asistencial y profesio-
nal, asf como a la renuncia de
la calidad de la atencidn,
apueste por las enfermeras co-
mo referentes en cuidados y
por potenciar la figura de la
enfermera especialista en Ge-
riatria y Gerontologfa como
coordinadora de esos cuida-
dos en los centros sociosanita-
1ios.

“Hay que
reforzar las
plantillas en
este ambito”

“No tiene ningtn sentido
crear nuevas titulaciones y ca-
tegorias. Eso no va a suponer
ninguna mejora en la aten-

Pilar Fernandez,
vicepresidenta del CGE, y
Rafael Reig, secretario
general de Accion Sindical
de Satse

cién a las personas mayores,
sino que se busca simplemen-
te ahorrar costes a la vez que
cronifica las condiciones labo-
rales precarias en un sector
clave para atender las necesi-
dades de la poblacién mds
vulnerable”, subrayan.

Residencias

Por dltimo, SATSE y el CGE
entienden que el Gobierno
busca también satisfacer los
deseos de la patronal que ges-
tiona el 75 por ciento de las
residencias de mayores en
nuestro pafs, dado que el per-
fil profesional que ahora se
pretende establecer para reali-
zar cuidados bdsicos de Enfer-
meria les va a resultar mucho
mds barato a los empresarios
del sector y, con ello, un au-
mento de sus beneficios em-
presariales.


https://www.youtube.com/watch?v=DfdhJ1puGI0&feature=youtu.be
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“Estamos amparadas por
la ley para realizar cuidados
corpoesteticos”

ANGEL M. GREGORIS. Madrid

El Consejo General de Enfer-
merfa denuncia que se estdn
utilizando manifestaciones que
no se ajustan a la realidad y la
presién comercial para tratar
de menoscabar las competen-
cias profesionales enfermeras
en lo que a cuidados corpoes-
téticos se refiere. Asi se ha
puesto de manifiesto en un
comunicado sobre la actua-
cién de la profesién enfermera
en el 4dmbito de los cuidados
corpoestéticos. El Consejo An-
daluz de Enfermerfa, el Con-
sejo de Enfermerfa de la Co-
munidad Valenciana (Cecova),
el Colegio de Enfermeria de
Ciceres, el Colegio de Enfer-
merfa de Madrid y la Unién
Espanola de Sociedades Cien-
tificas de Enfermerfa (Uesce)
se han unido también a este
posicionamiento.

Todas estos organismos
apuntan que “la anulacién
por el Tribunal Supremo de la
resolucién por la que se orde-
nan determinados aspectos
del ejercicio profesional enfer-
mero en el dmbito de los cui-
dados corpoestéticos y de la
prevencién del envejecimien-
to para la salud, en modo al-
guno puede utilizarse como
excusa para pretender excluir
a las enfermeras del dmbito
de actuacién de los cuidados
corpoestéticos por cuanto las
competencias profesionales
enfermeras vienen definidas
por un conjunto de normas
que en nada se ven afectadas

ni por la comentada Resolu-
cién ni por las sentencias ju-
diciales, las cuales se encuen-
tran, ademds, pendientes de
recurso de amparo ante el Tri-
bunal Constitucional”.

“La decision
del TS no
significa que
seamos
excluidas”

)

En este sentido, las institu-
ciones enfermeras recuerdan
que “la decisién del Tribunal
Supremo, todavia pendiente
de revisién constitucional, en
modo alguno significa que las
enfermeras deban ser exclui-
das de estos cuidados, sino tan
s6lo que la concreta ordena-
cién aprobada por el
Consejo General
no se ajusta a de-
recho porque se
ha considerado |
judicialmente

4

°

—
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que no se puede regular, en
los términos en que lo ha he-
cho la resolucién anulada, el
ejercicio profesional del enfer-
mero en el dmbito de la cor-
poestética’.

Ejercicio profesional

Asi, recalcan que “esta anula-
cién no impide, por tanto, di-
cho ejercicio profesional en-
fermero en este 4mbito bajo
los principios de plena auto-
nomia técnica y cientifica, asf
como de interdisciplinariedad
entre las distintas profesiones
sanitarias que intervienen en
el mismo”.

Tampoco puede utilizarse
esta jurisprudencia para negar
a la profesién enfermera las
competencias que ostenta en
el campo de los cuidados nu-
tricionales en diferentes dmbi-
tos de primaria, hospitalaria,
sociosanitaria, escolar... con
plena competencia desde hace

I\

mads de 40 afos, siendo clave
estas actuaciones para poten-
ciar la promocién de la salud,
la educacidn sanitaria y la ad-
quisicién de hdbitos de vida
saludables, esenciales todos
ellos dentro de la actuacién
de la enfermera en su 4dmbito
asistencial”.

“Tenemos
plena
competencia
desde hace
40 anos”

En el documento se desglo-
san todas las normas de dis-
tinto rango que definen y
materializan las competencias
que integran los cuidados de
enfermerfa como la Directiva
2013/55/UE del Parlamento
y del Consejo de 20 de no-

' 4
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viembre de 2013, la Ley
44/2003, de 21 de noviem-
bre, de Ordenacién de las
Profesiones Sanitarias o los
Estatutos de la Organizacién
Colegial, entre otras.
Asimismo, apuntan que “es-
te conjunto normativo se
complementa también con las
disposiciones que histérica-
mente han reconocido a la
profesion enfermera sus com-
petencias profesionales en dm-
bitos como la cirugfa menor y
la administracién de inyecta-
bles a los pacientes, que ya ve-
nfan recogidas incluso en el
Real Decreto de 16 de no-
viembre de 1888 que aproba-
ba el reglamento para las carre-
ras de Practicantes y Matronas.

Diagndstico

Por dltimo, las enfermeras re-
cuerdan que “el diagndstico
enfermero y la aplicacién y
administracién de los trata-
mientos forman parte de los
cuidados de enfermeria y
constituyen una de las com-
petencias profesionales esen-
ciales de las enfermeras en to-
dos los dmbitos de su ejercicio
asistencial”. “Resulta sorpren-
dente que se pretenda impe-
dir a las enfermeras la realiza-
cién en el gjercicio privado de
actuaciones asistenciales que
si llevan a cabo en el ejercicio
publico de la profesién. Asi
ocurre, por ejemplo, con las
infiltraciones articulares y de
tejidos blandos, que realizan
las enfermeras y que, ademds,
son procedimientos relativa-
mente sencillos y con escasos
efectos secundarios”, resaltan.
Desde la Organizacién Cole-
gial concluyen que “defende-
rdn y protegerdn a las enfer-
meras frente a cualquier
actuacién que suponga un
impedimento u obstdculo al
ejercicio y desarrollo de sus
competencias profesionales”.
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Profesionales y pacientes
se unen frente al COVID
persistente

RAQUEL GONZALEZ. Madrid

Unos 10 millones de personas
se han infectado por COVID
en nuestro pafs y de ellos se
estima que el 10% presenta lo
que se conoce como COVID
persistente. En muchos de es-
tos casos, se trata de sintomas
leves, sin embargo, no por
ello hay que restarles impor-
tancia ya que afectan de for-
ma importante a la calidad de
vida de quienes la padecen.

Se han descrito hasta 200
sintomas diferentes relaciona-
dos con el COVID persisten-
te, sintomas que a veces el pa-
ciente ni siquiera relaciona
con la infeccién ya que pue-
den aparecer incluso tiempo
después.

Con el objetivo de ayudar a
estos pacientes, desde la Aso-
ciacién para el Autocuidado
de la Salud (Anefp) se ha ela-
borado un documento de con-
senso en el que han participa-

o enfermeras, médicos, psicd-
do enf d p
logos, farmacéuticos y, por su-
puesto, los propios afectados.

Definir para
identificar

Este documento parte de la
definicién de COVID persis-
tente con sintomas leves para,
a partir de ahi, entrar ya en esa

Se han
descrito
hasta 200
sintomas
diferentes

variabilidad sintomdtica aso-
ciada y en las claves de su ma-
nejo. Asf ha explicado Jaume
Pey, director general de Anefp,

en qué consiste: “una vez he-
mos superado la infeccién y
tenemos una prueba diagnds-
tica negativa, a largo plazo,
continuamos teniendo sinto-
mas y nos parece que segui-
mos teniendo la enfermedad.
En el caso de Omicron, por
ejemplo, la OMS ha destacado
como sintomas de COVID
persistente la fatiga, la tos y la
dificultad para recordar”.
Contar con una definicién
clara de la enfermedad es
esencial para poder identificar
a estos pacientes e iniciar un
tratamiento que, a menudo,
se basard en el autocuidado.
Para ello, es importante que
sean los profesionales sanita-
rios quienes les valoren y les
den las pautas para hacerlo
correctamente. Las enferme-
ras son esenciales en ese pro-
ceso de identificacién, cuida-
do del paciente y educacién
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para la salud. Como ha expli-
cado José Luis Cobos, vice-
presidente III del Consejo
General de Enfermerfa, una
de las instituciones que han
apoyado este documento, “so-
mos el mayor colectivo sani-
tario. Las enfermeras estamos
las 24 horas del dia los 365
dias del ano con los pacientes
y nuestro papel es fundamen-
tal, como recoge la ley, en la
direccién, evaluacién y pres-
tacién de los cuidados. Por
eso, el caso de los pacientes
con COVID persistente es
para nosotros muy cercano y
podemos tratarlo incluso me-
diante la indicacién de ciertos
medicamentos que nos pue-
den ayudar en su abordaje”.

Compromiso
e inversion

José Luis Cobos ha destacado
también la importancia del
trabajo multidisciplinar y ha
hecho un llamamiento a la ad-
ministracién para que no deje
caer toda la responsabilidad en
manos de la buena voluntad
de los profesionales. “El docu-
mento que presentamos debe
ser una leccién para nuestros
politicos y responsables sanita-
rios. A lo largo de la pande-
mia, hemos tenido muchas in-
certidumbres y lo que venimos
a hacer ahora, con este trabajo,
es buscar soluciones para lo
que viene ya. Hay muchas
personas que durante mucho
tiempo van a padecer sintomas
leves, fisicos o psicoldgicos,
asociados al COVID y que
con pequefias indicaciones,
pautas y algunos medicamen-
tos se pueden tratar. Insisto en
que la Administracién debe
ser consciente de estos hechos
y poner a disposicién de los
profesionales las herramientas
suficientes”. Y eso se traduce,
ha anadido, en apostar por la

investigacién y la formacién
as{ como en dotar de infraes-
tructuras a los profesionales,
potenciando, por ejemplo, la
Atencidén Primaria, con con-
sultas especificas para el mane-
jo de estos pacientes.

Los pacientes

En la elaboracién del docu-
mento no ha faltado la pers-
pectiva del paciente, esencial
cuando de verdad se quiere
que este sea el eje de la aten-
cién. Este colectivo ha estado
representado por las asocia-

ciones Long COVID ACTS

Volver al
trabajo, un
problema
para el
paciente

cuya coordinadora, M.2 Eu-
genia Diez, ha explicado lo
que representa vivir con este
problema: “quienes padece-
mos COVID persistente nos
entendemos entre nosotros,
siempre decimos que hay que
vivirlo para entenderlo por-
que la gente te ve bien exte-
riormente y no se da cuenta
de lo que realmente es. Yo me
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canso al subir escaleras, me
duele mucho la cabeza... ac-
tualmente, tengo unos 20 sin-
tomas diferentes y eso afecta a
mi calidad de vida. No he
vuelto a leer un libro porque
no entiendo los textos, me he
vuelto monotarea porque no
proceso varias conversaciones
a la vez, no he podido volver
a hacer gimnasia debido a las
taquicardias que padezco...
ha modificado mi vida en su
sentido mds amplio”.

Esto hace, por ejemplo, que
muchos pacientes no sean ca-
paces de desenvolverse en su
puesto de trabajo y, por ello,
piden una adaptacién progre-
siva al mismo, pero no siem-
pre es fdcil, sobre todo, si se
desconoce el problema o no
existe conciencia sobre lo que
representa. “No podemos pa-
sar de 0 a 100 y no se nos pue-
de exigir que volvamos hacien-
do las cosas como las hacfamos
antes y eso todavia cuesta. De
hecho, hay personas propues-
tas para que se les reconozca la
incapacidad con mi edad, 46
afos, e incluso mds jévenes”,
reconoce M.2 Eugenia Diez.

Desde el principio —asegu-
ra la representante de los pa-
cientes— hemos demandado
un trabajo colaborativo en el
que se contara con NOSOLros y
hoy, por fin, esto es una reali-

dad”.



https://youtu.be/kecRkQ-_rGw
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ENFERMERAS
INVESTIGADORAS:

una carrera de obstaculos

IRENE BALLESTEROS. Madrid

La mujer y la ciencia no siem-
pre han caminado de la mano.
A pesar de que la presencia fe-
menina en la educacién uni-
versitaria ha aumentado de
forma sostenida en los tltimos
afios, lo cierto es que en el
campo de las carreras de base
cientifico-técnica o STEM no
todas contindan en la carrera
investigadora, siendo en la ac-
tualidad menos del 30% de
los investigadores de todo el
mundo mujeres, y sélo el 12%
miembros de las academias
cientificas nacionales. Las que
logran superar la carrera de
obsticulos existente en la in-
vestigacién cientifica tampoco
progresan de la misma forma
que sus companeros.

Como cada afio, el 11 de
febrero se celebra el Dia In-
ternacional de la Mujer y la
Nifia en la Ciencia. Una fe-
cha que sirve como altavoz
para reivindicar el papel de las
cientificas investigadoras que
durante afios han superado
los obstdculos existentes hasta
alcanzar el éxito cientifico y
dar visibilidad a sus contribu-
ciones en todas las 4reas del
conocimiento. Una lucha de
géneros, donde todavia en di-

Barreras
economicas o
dificultad de
conciliacion

versos pafses se continda ne-
gando la participacién feme-
nina en disciplinas como la
tecnologfa o las ciencias. La
escasa visibilidad, los conti-
nuos obstdculos y desafios, las
barreras socioeconémicas y
culturales y la dificultad de
conciliacién siguen siendo las
principales barreras que la
ciencia se encuentra para
abrir sus puertas a este sector
de la poblacién.

“Esta conmemoracién pre-
tende recordar el papel funda-
mental que tienen las mujeres
y las nifias en la ciencia para
fomentar su participacién de
forma plena y equitativa, asf
como para lograr la igualdad
de género y el empoderamien-
to de las mujeres y las nifias.
También pretende contribuir
para acabar con las barreras y
los estereotipos de género que,
desde los primeros estadios de
la educacién, frenan el acceso
de las jévenes a estudios cien-
tificos, de ingenierias y tecno-
légicos”, afirma Montserrat
Solis, supervisora de Investiga-
cién, Desarrollo e Innovacién
en Cuidados de Salud del
Hospital Universitario Puerta
de Hierro Majadahonda, Ma-
drid.

Enfermeras como
agentes del cambio

Motivar para investigar en en-
tornos sanitarios se considera
una base fundamental del

“Conozco a
muchas
companeras
que han
tenido que
abandonar”

motor de avance de las distin-
tas disciplinas de la sanidad.
Por eso, el Consejo General
de Enfermeria apuesta por
potenciar la labor docente,
asistencial e investigadora.
Reconocer el papel de las mu-
jeres y las nifias en la ciencia,
no solo como beneficiarias, si-
no también como agentes de
cambio, “ayudard a acelerar el
progreso hacia la consecucién
de los Objetivos de Desarro-
llo Sostenible”, tan presentes
en este tema, COMO apuntan
desde las Naciones Unidas.
Sin embargo, el problema
que desarrollan muchas de las
profesionales que pertenecen a
este sector es que se ven obli-
gadas a abandonar su labor
investigadora. “Conozco a
muchas compaferas que han
tenido que abandonar, y me
parece impresionante el pro-
ceso en el que una enfermera
se aventura a realizar una in-
vestigacion cientifica y, final-
mente, termina por abando-
nar. Esto se debe a todas las
barreras que se encuentran en
el camino: dificultades econé-
micas, complicaciones para
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conciliar, facetas de la vida
profesional como clinico con
la faceta investigadora y, ade-
mds, con la vida personal.
Muchas veces es falta de apo-
yo por parte de la institucién,
incluso a veces por parte de
propios compafieros, dificul-
tad a la hora de la publica-
cién... En muchas ocasiones
faltan también conocimientos
o nos encontramos con la di-
ficultad de llevar a cabo un
andlisis estadistico”, afirma
Silvia Arranz, secretaria del
Comité Cientifico y de Inves-
tigacién de la Sociedad Espa-
fiola de Neumologfa y Cirugfa
Tor4cica de la SEPAR.

Hacer frente a todos los des-
afios que supone la carrera de
las enfermeras investigadoras se
convierte en una verdadera
yincana en la que las enferme-
ras “sienten que tienen que ir
pasando pruebas, y en la que
en muchos casos ven cémo se
van cerrando puertas’, conti-
nta. Por eso, esta enfermera
investigadora, que compagina
dos trabajos con la vida en fa-
milia, reivindica la importancia
que deben jugar los entornos
de las sociedades cientificas pa-
ra promover el apoyo a las in-
vestigaciones enfermeras.
“Asi, los enfermeros noveles
que desean lanzarse al campo
de la investigacién, o aquellos
que estdn en un punto critico
en sus proyectos, no seguirfan
plantedndose si realmente sir-
ve para algo lo que estdn ha-
ciendo. Es importante que
sientan todo el apoyo y aseso-
ramiento desde los comités
cientificos”, afirma Arranz.

Fuga de cerebros

Todas estas barreras unidas a
la fragilidad del modelo so-
ciosanitario espafiol han pro-
vocado una verdadera fuga de
cerebros a otros paises que
cuentan con un mayor nime-

ro de medios y financiacién
para poder llevar a cabo sus
investigaciones, hasta tal pun-
to que en la ECUSA (Asocia-
cién de cientificos espafioles
en EE.UU.) hay mds de mil

investigadores espafioles.

Compaginar
investigacion
y vida
personal,

un reto

Espafia no cuenta con un
sistema que sepa atraer y rete-
ner el capital humano. Apostar
por el reconocimiento, apoyar
el talento y la excelencia inves-
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tigadora siguen siendo tareas
pendientes. Por ello, las enfer-
meras investigadoras siguen pi-
diendo un aumento de finan-
ciacién y la implementacién de
una gestién mds eficaz para
mejorar la ciencia en nuestro
pafs. “Es importante poner de
manifiesto que no son casos
aislados, sino que la enfermerifa
es una profesion cientifica, ba-
sada en la evidencia y una pro-
fesién que debe seguir avan-
zando en este sentido. Para
promover la investigacién en-
fermera es necesario que haya
organismos dedicados al apoyo
y ayuda de los investigadores
enfermeros. Es necesario una
mayor implicacién de las socie-
dades cientificas. Yo tengo la
suerte de formar parte de un
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comité cientifico e investigador
que estd concienciado con ge-
nerar nueva evidencia cientifi-
ca en enfermeria y creo que es-
to es fundamental”, concluye
Arranz.

Investigar y tener
vida personal

La produccién cientifica enfer-
mera se ha multiplicado en los
tltimos afios a costa del sacri-
ficio personal de las enferme-
ras, ya que el sistema negé du-
rante mucho tiempo para
investigar en cuidados y asf
contribuir al avance de las
ciencias de la salud. Para po-
tenciar la investigacién, el
Consejo General de Enferme-

rfa ha destinado en los dos ul-
timos afios cerca de cuatro mi-
llones de euros en ayudas a es-
te sector y hace apenas dos
semanas se entregaron los I
Premios de Investigacién del
Consejo General, dotados con

Necesitan
de apoyo
ala
investigacion
enfermera

55.000 euros que han ido a
manos de cinco equipos de
enfermeras. A pesar de los es-
fuerzos, las enfermeras siguen
luchando contra el reto de
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conciliar la vida profesional
con la personal, lo que hace
que un gran nimero acabe
abandonando la profesién.
“Cuando trabajaba en el hos-
pital, realizaba la tesis en mi
tiempo libre. Fue muy dificil
el compaginar mi trabajo asis-
tencial, los estudios, las inves-
tigaciones y “tener vida fami-
liar y social”, de hecho, en
algunos momentos me fue im-
posible y tuve que parar, inclu-
so estuve a punto de claudi-
car. A dia de hoy, me alegro
de haberme iniciado en el
campo de la investigacién vy,
actualmente, poder ayudar a
otras enfermeras en sus pro-
yectos”, afirma Maria Enri-
quez, enfermera del Instituto
de Investigacién del CGE.

“Muchas enfermeras pue-
den realizar extraordinarias
contribuciones a la mejora de
los cuidados, pero la ciencia
exige evidencia y la busqueda
de esa evidencia, tiempo. Un
tiempo del que no disponen
esas enfermeras si no es a cos-
ta de su vida personal y fami-
liar, de buscar en ocasiones fi-
nanciacién por su cuenta y de
un esfuerzo improbo. Se trata
de un agravio mds del sistema
sanitario hacia las enfermeras
como enfermeras y como
mujeres”, asegura también Pi-
lar Ferndndez, vicepresidenta
del Consejo General de En-
fermerfa.

En esta misma linea se ex-
presa Florentino Pérez Raya,
presidente del CGE, que con-
sidera que “para promover la
investigacién enfermera es ne-
cesario que haya organismos
dedicados al apoyo y ayuda
de los investigadores . Lo te-
nemos muy claro y no sélo se
trata de apoyar la investiga-
cién activa, sino facilitar que
las enfermeras puedan acudir
a congresos cientificos con re-
gularidad para ampliar y
compartir conocimientos’ .
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La Cinta Bilbao, una
patente enfermera para
estimar el peso en NniNos

GEMA ROMERO. Madrid

En los nifos, las dosis de me-
dicacidn se calculan en fun-
cién del peso, pero ;qué suce-
de cuando no tenemos cerca
una bdscula, o en caso de una
urgencia? Tras demostrar que
las herramientas que se em-
pleaban hasta ahora en nues-
tro pais para estimar el peso
no son fiables, un grupo de
enfermeros del Instituto de
Investigacién Sanitaria Bio-
cruces de Vizcaya, en colabo-
racién con tres ingenieros
biomédicos, han desarrollado
una cinta métrica, denomina-
da Cinta Bilbao 2019, para
estimar el peso con un alto
indice de fiabilidad: el mar-
gen de error del 97% de sus

estimaciones es inferior al

20%.

Desde
enero se
comercializa
en Espana

En total han tardado tres
afios en desarrollar su idea que
ha ido surgiendo casi por ca-
sualidad, tras la evolucién de
diversas investigaciones pre-
vias. Como cuenta Sendoa
Ballesteros, el enfermero que
ha coordinado el proyecto, a

ENFERMERIA FACULTA-

TIVA, “todo surge tras un es-
tudio de revisién, recabamos,
las herramientas mds habitua-
les de estimacién y los proba-
mos en una muestra de mds
de 500 nifios que venfan a ur-
gencias. Cuando finalizamos
llegamos a la conclusién de
que no funcionaba ninguna y
era mejor no utilizarlas, pues
el hacerlo conllevaba un riesgo
importante de cara a poner la
medicacién a los nifios”.

Su siguiente reto entonces
fue idear una herramienta que
realmente fuese dtil. Emplean-
do big data, con grandes mues-
tras de mediciones de nifios de
todo Bilbao, disefaron unas
férmulas de prediccién de peso
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que llamaron Férmulas Bilbao
2018. “Llegamos a implemen-
tar esas férmulas en una app
que Osakidetza asumid, pero
después de verlo con el resto
del equipo, que eran ingenieros
biomédicos, pensaron que con
inteligencia artificial esas fér-
mulas se podian mejorar”. Asf
llegaron a las Férmulas Bilbao
2019, que crearon gracias a los
datos de mds de 11.000 nifios
y “que funcionan extraordina-
riamente bien. El problema es
que necesitamos un ordenador
para hacer los cdlculos, y en
una ambulancia, en una ur-
gencia, es poco practico. No se
podian aplicar”, detalla Balles-
teros.

Sin embargo, a partir de su
algoritmo de inteligencia arti-
ficial crearon la cinta Bilbao
2019. Para ello trasladaron
centimetro a centimetro los
resultados de las estimaciones
a una cinta métrica. Como
explica este enfermero que
trabaja en el Hospital Santa
Marina de Bilbao, “se trata de
una cinta similar a la de las
modistas, un poco mds an-
cha, la extendemos a lo largo
del nifio y con ello calcula-
mos su altura. En base a esa
medicidn, la cinta nos da tres
valores de estimacién del pe-
so, para elegir la mds acorde a
su complexién. El clinico eli-
ge la complexién y a partir de

ahi se pueden calcular las do-
sis de los medicamentos, los
pardmetros del respirador vo-
lumétrico, etc. Ademids, la
cinta también nos da una es-
timacién de la edad mds pro-
bable de ese nifo”, relata.
Otra de las ventajas con que
cuenta la cinta es que también
relaciona el peso estimado con
el cédigo de color Broselow,
que indica el cajén del carro o

Tiene

el menor
margen de
error del
mercado

bolsa emergencia en el que se
encontrard el material de rea-
nimacién necesario para la
asistencia de un paciente de
esas caracterfsticas.

Validacion cientifica

Posteriormente han validado
su invento con una muestra de
mds de 780 nifios que acudie-
ron a los servicios de urgencias
de los hospitales bilbainos.
“Los resultados fueron sor-
prendentes, pues en el 75% de
las estimaciones de este algorit-
mo, existia un error inferior al
10% con respecto al peso real.
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En el 97% de las estimaciones,
el error era inferior al 20%. Es-
tamos hablando de que ofrece
un rango de error menor que
el de ninguna otra herramienta
de las que existen en la literatu-
ra’, explica Ballesteros.

Para este enfermero el he-
cho de funcionar tan bien se
debe a que se han utilizado
directamente pardmetros de
nifios espafioles.

Patente y
comercializacién

El disefio de la cinta lo regis-
traron en la Oficina Europea
de Patentes en junio de 2021,
con un éxito fulgurante. “En
julio ya tenfamos un compra-
dor interesado. En septiembre
se hizo la transferencia y el re-
gistro a nivel comunitario,
pues la idea es comercializarlo
en otros paises de Europa”.
Algo que ya se ha realizado en
nuestro pafs, pues Elite Bags,
que fue quien adquirié la pa-
tente, ya lo estd distribuyendo
en Espana desde el pasado
mes de enero. De hecho, su
invento gané el premio a la
innovacién de procedimien-
tos enfermeros en el dltimo
congreso de EnferInnova.

Ademis, lo que han logra-
do por la patente no revierte
en los autores, sino en el pro-
pio Instituto de Investigacién
Biocruces. “Estamos muy
contentos con el resultado,
pues nos asegura poder finan-
ciar futuras investigaciones.
Sobre todo, nos anima mu-
cho a seguir con la investiga-
cién cooperativa. Hemos vis-
to cémo los enfermeros
podemos hacer grandes cosas,
pero si nos juntamos con
otros profesionales multidisci-
plinares, podemos conseguir
potenciar muchisimo la pro-
duccidén y la calidad de la
misma’, concluye.



https://youtu.be/X7j5bFfZuuo
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Diario Medico vy Correo
—armaceutico lanzan la |l
—dicion de los Premios

Un afio mds, Diario Médicoy
Correo Farmacéutico lanzan la
IT Edicién de los Premios
#Admirables22. Unos galar-
dones que reconocen la labor
de enfermeras, farmacéuticos,
investigadores y médicos con
una trayectoria destacable.
Cada una de estas categorfas
cuenta con 10 nominados
que se irdn publicando en la

web y entre los cudles los
usuarios votardn a su favorito.
De cada categoria saldrdn cin-
co finalistas que serdn votados
por un jurado de expertos
que elegirdn a los tres premia-
dos por categoria. Recuerda
que s6lo se puede votar un
candidato en cada categoria.
Los enfermeros nominados
son: Maripaz Mompart, Ele-

na Pastor, Julio de la Torre,
Noelia Sdnchez, Mbaye Gil,
Patricia Gdmez, Victoria
Gonzdlez, Juan Manuel Fer-
ndndez, Clara Alvarado y Jor-
ge Prieto.

Esta edicién coincide ade-
mds con el 30 aniversario de
Diario Médico.

Para votar acceda a través
de este enlace.

Maripaz Mompart
Garcia
Es profesora titular jubila-
da de la UCLM y actual-
mente coordinadora gene-
ral de Grupo 40+ Iniciativa
Enfermera, del que ha sido funda-
dora. Participd activamente en la transformacion
de los estudios de Enfermeria en universitarios,
formando parte de la Comision Nacional de Estu-
dios que elabord el Plan de Estudios inicial.
Participa actualmente en el Comité Editorial de
las Revistas METAS de Enfermerfa, CUIDARTE
(UNAM), Revista Uruguaya de Enfermeria y Re-
vista Espafiola de Salud Mental.

Patricia Gomez
Picard

Patricia Gomez Picard es
enfermera, consejera de
Sanidad de las Islas Balea-
res desde julio de 2015 y un
referente absoluto para toda la

profesion en gestion sanitaria, visibilizando todo
el potencial que tienen las enfermeras en la ges-
tion y su aportacion en la toma de decisiones en
politicas de salud. Se trata de un ejemplo claro
de hasta donde pueden llegar las enfermeras en
gestion sanitaria. Es su segundo mandato como
consejera de Sanidad, le ha tocado gestionar to-

da una CC.AA. en época de pandemia y ha con-

seguido indicadores de salud excelentes.

Elena Pastor

Benito

Elena Pastor es la respon-
sable adjunta del Depar-
tamento de Formacion e
Investigacion del SUMMA T112.
A pesar de que la pandemia ha

supuesto un pardn en los planes formativos a ni-
vel nacional, Pastor comenzé un proyecto de for-
macion sincrona por través de la via streaming
para los profesionales de la emergencia sanitaria
que se considera presencial, puesto que conver-
gen de forma sincrona los docentes y los alum-
nos.

Victoria Gonzalez
Victoria Gonzalez ha roto

un techo de cristal en la
historia de la Enfermeria

al ser, en 2018, la primera
mujer en alcanzar el rango

de comandante dentro del esca-
lafon de la Enfermerfa Militar. Le ha costado 30
afnos ascender, cuando otros compaferos de la
sanidad militar lo hacen en apenas 10 afos. Des-
de 2020 se encuentra en la situacion de Reserva,
que se prolongara hasta el paso a Retiro al cum-
plir 65 afios. En marzo de 2020 y hasta el mes de
mayo, a tenor de la crisis sanitaria del COVID-19,

fue activada desde la situacion de Reserva, en
i comision de servicio en la Inspeccion General .

Julio de la Torre
Julio de la Torre es enfer-
mero oncoldgico y profe-
sor de la Universidad
Pontificia Comillas. Ha pa-
tentado un dispositivo para
el proceso de extraccion segura

de agujas intradseas, que evita molestias en el
paciente y pinchazos accidentales por parte del
profesional que realiza la técnica.

Lidera también una investigacién en relacion
con el cuidado del paciente con cadncer dentro
de la Sociedad Espafiola de Enfermeria Oncold-
gica, del que es director de su revista cientifica
oficial.

Juan Manuel
Fernandez

Sarmiento

Juan Manuel Ferndndez
Sarmiento es enfermero
especialista en Enfermeria
Geridtrica, presidente de la Co-
mision Nacional de Enfermeras Especialistas en
Geriatria y vicepresidente del Consejo Nacional
de Especialidades en Ciencias de la Salud
(Cnecs). Este nombramiento supone un nuevo
impulso para la Enfermeria, que logra ocupar es-
te puesto por primera vez en la historia del
Cnecs.
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Noelia Sanchez
Martinez

Noelia Sdnchez es una en-
fermera referente en la
Unidad de Dolor del Hospi-
tal de La Princesa que impar-
te docencia a enfermeras de otros

centros, sobre todo de técnicas empleadas en la
unidad y en especial sobre la utilizacién del Par-
che de Qutenza. Sustancia que se encuentra en
los chiles. Su accion consiste en afectar las células
nerviosas de la piel que estan asociadas con el do-
lor, lo que provoca una disminucion de la actividad
de estas células nerviosas y una menor sensacion
de dolor.

Clara Alvarado

Es actriz, cantante y enfer-
mera. Tras graduarse en
Enfermerfa decidio volcar-
Se en su carrera artistica
(tiene un papel importante
en “La Casa de Papel”). Sinem-

bargo, en marzo de 2020 decidié sumarse a la lu-
cha contra el COVID-19 en el Hospital Universitario
La Paz, sin ninguin tipo de experiencia previa. A dia
de hoy continua trabajando como enfermera en la
unidad de Medicina Interna, compaginandolo con
su carrera artistica. Reconoce que con la pandemia
ha emergido su auténtica vocacion v, desde enton-

i ces, compatibiliza los platés vy los escenarios con
i su labor como enfermera a media jornada.

BLES
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Mbaye Gil Sanchez
Con apenas 15 afos, en
2003, Mbaye dejo Sene-
gal a bordo de una pate-
ra. A sumadre le dijo que
iba a jugar un partido de fut-
bol, pero nunca regreso. Llego a

Sevilla a un centro de menores que tuvo que de-
jar para ir a recoger naranjas a Valencia y asi po-
der pagar su deuda con quienes le trajeron a Es-
pafa. La vida en la calle no es facil, pero un golpe
de suerte en 2011 le llevd a estudiar Enfermeria y
ahora trabaja en el Hospital de Basurto (Bilbao)
como enfermero.

Jorge Prieto

Empezo a estudiar Dere-
cho y Criminologia, pero
en segundo decidié cam-
biar de carrera y comenzar
Enfermeria, al tiempo que
terminaba Criminologia. Lleva

un afo en el SUMMA 112, primero en un VIR y
después participod en la vacunacion masiva. En el
Wanda Metropolitano se hizo viral el discurso que
dio a los recién vacunados y demostrd ser un co-
municador excepcional a la hora de transmitir las
recomendaciones que requiere la poblacion des-
pués de recibir la vacuna contra el COVID-19.



https://www.diariomedico.com/admirables/admirables22/enfermeria.html
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Cristina Garcia Vivar, profesora de la Universidad
Publica de Navarra y subdirectora del departamento de
Ciencias de la Salud

“Muchas enfermeras van
a sufrir depresion a largo
olazo por la pandemia”

DAVID RUIPEREZ. Madrid

La profesora de la Universidad
Publica de Navarra y subdirec-
tora del departamento de
Ciencias de la Salud, Cristina
Garcfa Vivar, ha liderado el
proyecto Mental Pro COVID
que, como su propio nombre
sugiere, aborda el estado emo-
cional de los sanitarios duran-
te la actual pandemia por el
coronavirus en la Comunidad
Foral de Navarra. Se trata de
un trabajo multidisciplinar del
que se van conociendo los pri-
meros resultados.

¢Cudles son las primeras
conclusiones de esta
investigacién en la que ha
colaborado también el
Colegio de Enfermeria

de Navarra?

Si quieres un titular dirfa que
dos tercios de las enfermeras

que han participado en este es-
tudio, es decir enfermeras que
han trabajado en todos los
4mbitos de la atencién en Na-
varra —hospitalizacién, Aten-
cién Primaria, Centros resi-
denciales...— para dos tercios

Dos tercios
afirman tener
trastornos
emocionales

de estas enfermeras la pande-
mia ha supuesto un impacto
en su salud mental en térmi-
nos de insomnio, ansiedad,
depresién y estrés postraumd-
tico. Son datos muy preocu-
pantes, en linea con lo que
apuntan otros estudios tanto

nacionales como internaciona-
les, pero incluso més elevados
que en otras investigaciones.

Llama la atenci6n el hecho
de que, por una parte,
Navarra ha sido una
comunidad con una alta
incidencia de COVID-19 en
su poblaci6n, pero a la vez
cuenta con uno de los
mejores sistemas sanitarios
de Espana. ;Crees que las
enfermeras navarras lo han
pasado mejor, peor o igual
que en otros sitios?
Efectivamente, Navarra es una
CC.AA. con una ratio enfer-
mera-paciente muy similar a la
media europea —8,1 enfer-
meras por cada mil pacien-
tes— a diferencia del resto de
Espafia que tiene una media
de 5,5 enfermeras. En este
sentido, considero que, a pesar
de tener unas ratios mejores
que otras comunidades, es
cierto que el impacto ha sido
muy importante. Habria que
ver el resultado en otras regio-
nes. Hay investigadores que ya
estdn trabajando en ello y me
han contactado para repetir es-
te estudio en otras comunida-
des. Estos datos son recogidos
para describir el estado de las
enfermeras desde la primera
ola hasta mayo de 2021. Pero
los datos podrian ser ain mds
preocupantes. Nos han con-

ENTREVISTA

tactado muchas enfermeras
que nos dicen “ahora estamos
peor, si hicieseis el estudio
ahora obtendriais resultados
peores. Estamos l4biles, tene-
mos un insomnio muy impor-
tante y, en este sentido, justo
hace poco -en colaboracién
con el Colegio Oficial de En-
fermerfa- hemos vuelto a en-
viar a las 5.700 enfermeras co-
legiadas de Navarra esta
misma encuesta para poder
hacer esa comparativa. Espera-
mos que en breve podamos
compartir los datos, pero en
cualquier caso son datos que
requieren de una accién ur-
gente por parte de las adminis-
traciones y de los gestores.

:Cémo se puede ayudar a
esas enfermeras que
declaran ese tipo de
problemas emocionales?
sestd preparado el sistema
sanitario para prestarles esa
ayuda que necesitan?

Hay que intervenir a dos nive-
les; por una parte, hay que dar
respuesta a las necesidades de
esos profesionales, cuidar al
que cuida. Hay que prestarles
apoyo emocional. Desde el
Colegio de Enfermeria y tam-
bién desde el Gobierno de Na-
varra se han propuesto ciertas
intervenciones, aunque el es-
tudio revela que utilizaron mds
servicios privados. Por un la-
do, hay que dar respuesta a
esas necesidades pero, por
otro, lo que hay que hacer es
mejorar las condiciones de tra-
bajo y proveer de entornos sa-
ludables, mds enfermeras en
las unidades, mejores contrata-
ciones, continuidad en las
contrataciones... El afio 2020
fue el afio de las enfermeras a
nivel mundial, declarado as{
por la Organizacién Mundial
de la Salud, mostramos clara-
mente la competencia el lide-
razgo y el impacto que tienen
las enfermeras en la mejora del

Cristina Garcia Vivar

sistema, pero tenemos muchi-
simos problemas todavia. Ha-
ce falta una reflexién impor-
tante para hacer cambios en
sobre las condiciones generales
de las enfermeras, reconoci-
miento profesional, porque so-
cial ya lo tenemos.

Hay que
mejorar las
condiciones
laborales
de las
enfermeras

Cristina, hay quien apunta a
que muchas enfermeras que
a dia de hoy no estdn
experimentando esos
sintomas, que lo llevan bien,
consiguiendo controlar la
situacién, puede que pasado
un tiempo, incluso mucho
tiempo después, les explote
un sindrome de estrés

postraumdtico inesperado

¢Ves factible ese escenario?

En otras pandemias anteriores
—SARS o ébola— se vio que,
cinco afios después, los niveles
de depresién habfan aumenta-
do en las enfermeras y me te-
mo y anticipo que con la ac-
tual pandemia estos niveles van
a ser mayores a largo plazo. Las
enfermeras son personas, for-
man parte de la sociedad y
ademds anadido tienen ese ba-
gaje de haber visto muchisimo
sufrimiento, muchas muer-
tes... ya estdn cansadas, por
esa cronicidad de la pandemia.
Al inicio, incluso en mayo de
2020, decfan bueno, son dos
meses podemos seguir, pero
ahora dicen “ya no podemos
més”. A medio largo plazo, va-
mos a enfrentar a una situa-
cién complicada y considero
que las enfermeras especialistas
en salud mental van a tener —
ya estdn teniendo—, muchisi-
mo trabajo al igual que otros
profesionales del dmbito de la

salud mental.


https://www.youtube.com/watch?v=BbqTSNUSxd4

“Gripalizar” la pandemia:

Fundador y director del suplemento
A Tu Salud, del diario La Razdn
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OPINION / BAJO EL VOLCAN

Sergio Alonso

vuelve la propaganda

En los mds de dos afios que han transcurrido
de pandemia, el Gobierno ha recurrido en nu-
merosas ocasiones a la propaganda para difu-
minar las negras cifras cosechadas por Espafa
en la lucha contra el virus e intentar hacer creer
a los ciudadanos que su gestién era la adecua-
da. El alarde del éxito de la campana de vacu-
nacién cuando el Ministerio de Sanidad no ha
sido mds que un mero intermediario entre la
Comisién Europea y las autonomias constitu-
ye uno de los principales
ejemplos, pero no el dnico.
Las hemerotecas recuerdan,
por ejemplo, que alld por ju-
nio de 2020 Pedro Sdnchez
en persona presumia de ha-
ber doblegado la curva y de-
rrotado al virus: “Salimos
mids fuertes”, clamaba ufano
entonces el presidente del
Ejecutivo. En el verano del
afno siguiente, el Gobierno
se jactaba también de que las
mascarillas habfan dejado
paso “a las sonrisas”, obligando a usarlas ape-
nas unos meses después sin ruborizarse y, so-
bre todo, sin informe cientifico alguno que
justificase tan extrafo viraje. Su fracaso duran-
te la sexta ola, con récord absoluto de conta-
gios y un nimero de muertes superior al de la
quinta ola y cercano ya al de la cuarta, en me-
dio de una inaccién inadmisible, le ha llevado
a buscar un nuevo conejo de su chistera. Se
trata de la llamada “gripalizacién” de la pande-
mia, término que ha puesto de moda la minis-
tra Carolina Darias y que sonard mucho en los
préximos meses, porque es a lo tinico a lo que

puede aferrarse el Ejecutivo en una huida ha-
cia delante verdaderamente kafkiana. Como
era de esperar, varias organizaciones afines
han empezado a acudir en socorro de Sanidad
para airear la buena nueva y crear una cortina
de humo perfecta con la que envolver tanta
incompetencia. La Sociedad Espafiola de Me-
dicina de Familia y Comunitaria (Semfyc),
ideolégicamente préxima al partido que go-
bierna, ya ha corrido rauda y veloz con unas
propuestas para este “cambio
de estrategia en la gestién”
que el Gobierno, aptintenlo,
asumird en breve tiempo,
porque todo estd pasteleado.
Resulta llamativo que el Eje-
cutivo y sus huestes hablen
de liderar este proceso a ni-
vel europeo cuando en los
25 meses que han transcu-
rrido de crisis no se ha he-
cho nada que indique que se
avanza en la direccién ade-
cuada. En una de sus mejo-
res interpelaciones a Darias en el Congreso de
los Diputados, la ex ministra Ana Pastor dio
cuenta de algunos de estos vacios. “En eso ha
consistido toda su politica frente al virus: pro-
paganda jugando con la ilusién de los espafo-
les de salir de la pandemia”, dijo. Ademds de
llegar tarde a casi todo —compra de materia-
les, cierres de acropuertos y fronteras, bajadas
de precios de mascarillas y test, etc.—, Espafia
carece de una ley de pandemias y de una
Agencia de Salud Publica, y los planes que ha
lanzado al aire, como el de la primaria, son tan
malos, que nada invita al optismismo.
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UN RINCON PARA LA REFLEXION ETICA

Rafael Lletget Aguilar

Enfermero
Master en Bioética
lletgetaguilar@gmail.com

Hacia un nuevo bumanismo

enfermero (VI)

En la senda de un nuevo humanismo enferme-
ro deberemos ser conscientes de que no se pue-
de estar indefinidamente exigiendo de unas
personas, por muy profesionales que sean, por
mucho que le urja a ello su respectivo Cédigo
Deontoldgico, un modo ejemplar de hacer las
cosas si no se les concede un trato digno a to-
das y cada una de ellas. Eso tendrd un tiempo
limitado. De ahf el abandono creciente, la
emigracion de profesionales, el desencanto y la
“heroicidad” de una profesién como la nuestra.

Esa vertiente esencial que
configura nuestro ser profe-
sional: el profesionalismo, la

abnegacion, la capacidad de Ll

escucha, la empatia, la cen-
tralidad del paciente no
puede seguir siendo la excu-
sa para no avanzar, para no
ser respetados, para no ser
ofdos, para no estar repre-
sentados alld donde se to-
man las decisiones, para que
no sea reconocido nuestro
nivel profesional y salarial.

Para lograr esas metas nuestra profesion re-
quiere de un comportamiento ético en el que
cada enfermera serd cada dia mejor si se reco-
noce, al menos, tan digna como aquel cuya
dignidad respeta y acrecienta: su paciente. Co-
mo decfa el malogrado tedlogo jesuita Ignacio
Ellacurfa, “debemos hacernos cargo de la reali-
dad para cargar con ella, pero también para
encargarnos de ella”. Y creo firmemente que
ese tren, que debimos coger hace ya tiempo,
estd pasando de nuevo ante nosotros y, tal vez,
por tltima vez.

Humanismo hoy consiste, en mi humilde
opinidn, en dejar de lado el conformismo, la

pasividad, la mentira o las medias verdades, la
ausencia de participacién activa en los foros e
instituciones enfermeras, para alcanzar una
excelencia que pasa —por qué no decirlo
asi— por la rebeldia, por la capacidad de criti-
ca constructiva y no tan solo por eso que hoy
estd tan de moda y llamamos “resiliencia’.

El cuidado es un concepto moral que com-
promete a las enfermeras con la vulnerabili-
dad. Esto es humanismo y humanizacién. Y
hablar de ética y humanismo, como estamos
haciendo aqui, es también
hablar de la necesidad de to-
mar conciencia de lo que
somos y de lo que queremos
ser en términos de reconoci-
miento, no solo del pacien-
te, sino también de las en-
fermeras como personas,
humana y cientificamente
cualificadas. Y luchar por
ello todos a una y no todos
contra todos. Empatia, rela-
cién de ayuda, capacidad de
escucha, cercanfa, afecto sf.
Reconocimiento, respeto, justicia salarial,
conciliacién, desarrollo académico y profesio-
nal, presencia en la toma de decisiones..., ac-
ceso a las responsabilidades que ya son de
nuestra competencia como graduados, espe-
cialistas, mdster o doctores y doctoras, (por
cierto, de los de verdad), también.

Este es, a mi entender, el nuevo humanis-
mo y la clave de una auténtica excelencia
para nuestro siglo. Un siglo que, por cierto,
ya es mucho mds de las generaciones jéve-
nes que de aquellos que, como yo, intenta-
mos, cuando nos tocé hacerlo, cambiar las
cosas.

ENFERMERAS

en la pandemia
por la Administracion
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Porque salvamos vidas cada dia, apoyanos para que no seamos
marginadas en la escala profesional. Nivel A1 para todas. ;Ya!

enfermerY].com

Enfermeras, abogados, biélogos, 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 Administracion 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 ENFERMERTA
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X CONGRESO http://acise.cat/wp-
NACIONAL content/uploads/2021/08/INTERN
DE LA SOCIEDAD ATTONAL-SYMPOSIUM-2022-
ESPANOLA Programa.pdf
DE HERIDAS
Fechas: .:m::‘m
del 17 al 19 de febrero de 2022 B rermasia 7 Salad Excatar
Lugar: MARCH 23 - 25", 2022
Madrid e
Mas informacion:
Calle Castell, 128
7 planta Derecha
28006 Madrid (Espaia)

Tel.: 913 836 000
Email: seher2022@pacifico-
meetings.com

seher

Sociedad Espafiola de Heridas

I SIMPOSIO
INTERNACIONAL DE
ENFERMERIA Y SALUD
ESCOLAR & V
CONGRESO NACIONAL
DE ENFERMERIA Y
SALUD ESCOLAR

Fecha:

del 23 al 25 de marzo de 2022
Formato:

Virtual

Organizan:

La Asociacion Cientifica
Espariola de Enfermeria

y Salud Escolar (ACEESE) y la
Asociacion Internacional

de Enfermeras

Escolares

Mas informacion:
isna.schoolnurses@gmail.com /
aceese.nacional@gmail.com

time

r et B B o s s : ”””””” ‘;ﬁ;‘@
=
IX CONGRESO

INTERNACIONAL
IBEROAMERICANO
DE ENFERMERIA

Fechas:

del 23 al 30 de marzo de 2022
Lugar: Virtual

Email: secretaria@funciden.org
https://www.campusfunciden.co
m/ix-congreso-internacional-
virtual-iberoamericano-de-
enfermeria-2022/

XXXIX CONGRESO
NACIONAL DE
ENFERMERIA DE
SALUD MENTAL
(AEESME)

Organiza: Asociacion Espafiola
de Enfermeria de Salud Mental
Fecha:

del 6 al 8 de abril de 2022
Lugar: Pamplona

ENFERMERIA FACULTATIVA

AGENDA

Mas informacion:
http;//www.congresoaeesme.com

CONGRESO DE
INTERVENCION
PSICOSOCIAL EN
EMERGENCIAS

Fechas: del 27 al 29 de abril 2022
Lugar:

Auditorio AXA (Barcelona)

Mas informacion:

93 221 22 42

Email: barcelona@geyseco.es

http://www.geyseco.es

CONGRES D'INTERVENEIO
PSICOSOCIAL EN EMERGENCIES

'CONGRESO DL INTERVENGION
PSICOSOCIAL EN EMERGENCIAS

LA RELACIO D'AJUDA K
EN LA INTERVENCIO PSICOSOCIAL
en la intervencion

GESTIO DE LA COVII
G

LA INTEGRACIO DELS DIFERENTS §
ENLES EF?EF[GENCIES I
ere

WINHAGEYHCO.05COSEaT

X1l CONGRESO
INTERNACIONAL DE LA
SOCIEDAD ESPANOLA
DE CUIDADOS
PALIATIVOS

Organiza:

Sociedad Espariola de Cuidados
Paliativos (Secpal)

Fecha: del 9 al 11 de junio de
2022

Lugar:

Palma de Mallorca

Mas informacion:

PL Europa, 17-19 1* planta
08908 I’Hospitalet de Llobregat
(Barcelona)

Tel.: 93 882 38 78

Email:
secpal2022@bcocongresos.com
https://secpal2022palma.com/

o

‘ CONVOCATORIAS

PREMIO DE
INVESTIGACION
ENFERMERA “DON
ANGEL ANDIA LEZA”

| PREMIO DE
INNOVACION Y
CREATIVIDAD EN LA
PRACTICA ENFERMERA

Organiza:

Colegio de Enfermeria de
Zaragoza

Plazo: 13 de abril de 2022
Dotacion: Primer Premio al
mejor trabajo de Investigacion
dotado con 2.000 € y segundo
premio dotado con 1.500 €.

Mas informacion:
https://panelenfermeria.websca.e
s/Archivos/Archivos%20subidos/B
ASES%20XIV%20PREMI0%20DE
%20INVESTIGACI%C3%93N%20D

Organiza: Colegio de Enfermeria
de Zaragoza

Objetivo: valorar aquellas
iniciativas y proyectos en activo y
con una trayectoria no inferior a
6 meses que sean lideradas por
enfermeras, basadas en el
conocimiento y la evidencia
cientifica, propongan soluciones,
estrategias innovadoras en la
practica de los cuidados, en la
Educacion para la Salud, asi
como la mejora del ambito
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XXXVIlIl CERTAMEN
NACIONAL DE
ENFERMERIA «CIUDAD
DE SEVILLA»

Organiza: Colegio Enfermeria de
Sevilla

Plazo: 31 de octubre 2022
Objetivo: Los premios se
concederan 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. No
serdn objeto de estos premios los
trabajos subvencionados por otras

ON%20%C3%81NGEL%20AND%C  profesional enfermero en los entidades cientificas o
3%8DA%20LEZA.pdf siguientes formatos: Blogs, Apps,  comerciales, ni las tesis doctorales
Canales de videos (YouTube, etc),  presentadas a tal fin.

Dotacion: 4.140€ para el primer
premio; 2.070€ para el segundo y
1.380€ para el tercer y Accésit
Enfermeria Joven 1.150€.
http://www.enfermeriasevilla.co
my/servicios/participa/certamen-
nacional-de-enfermeria/

Paginas webs, etc.

Plazo de entrega:

13 de abril de 2022
https://panelenfermeria.websca.e
s/Archivos/Archivos%20subidos/I1
%20PREMI0%20DE%20INNOVAC
1%C3%93N%20Y%20CREATIVIDA
D%20ENFERMERA pdf

International
/) Nursing Review
EEETD—

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

« International Nursing Review (INR) la revista oficial el Consejo
Internacional de Enfermeras (CIE), cuya edicion en espaiiol esta

totalmente apoyada por el Consejo General de Enfermeria, amplia International

contenidos. .. Nursing Review

i ema\\ EN ESPAROL

* Todos los enfermeros que lo deseen pueden sumarse a los autores de mas Xﬂ:‘ e o v
de 120 paises que comparten sus investigaciones y experiencias de campo N 4

dentro de la revista, fortaleciendo asi la contribucién de la enfermeria
espaiiola y latinoamericana en el escenario internacional.

- iDisfrute de la lectura de la revista informandose de los nhumerosos e
importantes avances de la enfermeria en todo el mundo!

Suscribete aqui ©
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A. ALMENDROS. Madrid

Lo primero que se percibe al
pasear por Triana es que posee
una identidad propia, el re-
sultado de ser un barrio naci-
do al otro lado del rio. Esta
separacién que marca el rio
Guadalquivir con Sevilla no
ha impedido, sin embargo,
que Triana haya aportado
muchas de las principales se-
fiales identitarias de la ciudad.
Rasgos inconfundibles como
el arte cerdmico o el arte fla-
menco tienen su germen en
Triana. Y no es casualidad
que en ambos casos hablemos
de “arte”.

Triana es la cuna de un
gran ndmero de artistas fla-
mencos (grandes guitarristas,
cantaores y tonadilleras han

Triana

es la cuna
de artistas
flamencos

nacido o se han criado aqui),
célebres toreros, insignes alfa-
reros, histéricos navegantes...
Seguro que este barrio tiene

la capacidad natural de inspi-
TArte;

Historia

Cuenta la mitologia que la
diosa Astarté, huyendo de la
persecucién de Héreules, vino
a refugiarse en la orilla occi-
dental del Guadalquivir fun-
dando Triana. Aunque hubo
asentamientos humanos desde
la Antigiiedad, su crecimiento
urbano se produce con la
construccién del Puente de
Barcas en el afio 1.171. Su cas-
tillo se construye con la inten-

ANA, UN BARRIO: CON | DENIHIDAIDIPRI®PIFA

—=
T

iz i - TRIANAS

e
STRIANK

cién de defender este puente y
supone el nacimiento del ba-
rrio de Triana. La historia de
este barrio es la historia de sus
calles, sus edificios, sus gen-
tes... un barrio que nos recibe
en su popular Plaza del Altoza-
no para conducirnos por sus
calles llenas de vida, como Be-
tis o Alfarerfa, que nos recuer-
dan que Triana, fue ante todo,
marinera y alfarera.

Sur

La primera parte de esta ruta es
conociendo la tradicién cera-
mista que inunda este barrio,
en el Centro Cerdmica Triana.

Para continuar por la Plaza del
Altozano, corazén del arrabal,
donde visitaremos sus monu-
mentos y edificios mds emble-

Sus calles
y edificios
marcan

su historia

mdticos. En la calle Pureza, po-
dremos formar parte de la
devocién de sus gentes visitan-
do la Capilla de los Marineros
y la Parroquia de Santa Ana
conocida como “la Catedral de
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Triana”. Tras dejar la popular
Pagés del Corro, terminamos
la visita en Plaza de Cuba.

Norte

En la parte norte el viajero
puede encontrar calles con en-
canto, viviendas, iglesias y capi-
llas permitird sumergirse al pa-
sado de este barrio sevillano.
Un recorrido que arranca en el
Centro Cerdmica Triana y re-
corre calles cargadas como San
Jacinto o Alfarerfa. Para finali-
zar admirando la grandeza de
la imaginerfa andaluza y la tra-
dicién religiosa de sus gentes
en la Basilica del Cachorro.



DAVID RUIPEREZ. Madrid

Los gustos de los conductores
estdn cambiando y la industria
se adapta a ellos como puede,
incluso alumbrando modelos
“contra natura’ como este Ay-
go X Cross. Un coche ciuda-
dano de reducidas dimensio-
nes, 4gil, simpdtico, nada
agresivo ha mutado hacia un
compacto con aires de SUV
potente. Gana en altura, longi-
tud y anchura y despide un
aroma aventurero que invita a

salir de la ciudad. No deja de
ser una mezcla de estilos, pero
es verdad que el resultado es
llamativo y puede que se gane
el favor del publico. Lo légico

“Tiene una
gran gama
de colores y
accesorios”

para excursiones en familia
por los pueblos de la Espafa
vaciada, por ejemplo, es optar
por modelos mds grandes que
un diminuto modelo urbanita,
¢sno?

Eficiencia

El caso es que el mercado dird
si la apuesta de Toyota es sen-
sata. Mientras tanto, estamos
ante un compacto que se pro-

pulsa gracias al eficiente motor
1.0L de tres cilindros y 53 kW
[ 72 CV, asociado a una trans-
misién manual o a una nueva
caja automdtica S-CVT. En el
apartado puramente estético
persisten sus originales lumi-
narias traseras en vertical y una
gama de colores, combinacio-
nes y accesorios que permiten
configurar el Aygo a capricho.
Incluso por 1.000 euros mds
se puede incorporar una lona
retrdctil en el techo para desca-
potarlo parcialmente con buen

tiempo. En materia de seguri-
dad cuenta con asistente que
no se suelen ver vehiculos tan
pequenos como sistema de se-
guridad precolisién con detec-
cién de peatones y ciclistas, re-
conocimiento de sefiales de

“Destacan
Sus sistemas
de

seguridad”

trifico, avisador de cambio in-
voluntario de carril o control
inteligente de luces de carrete-
ra.

Una versién media de la ga-
ma ya incorpora mucho equi-
pamiento como, por ejemplo,
aros halégenos de tipo proyec-
tor, luz diurna y pilotos LED,
faros antiniebla, volante de
cuero, retrovisores con ajuste
eléctrico, encendido automati-
co de faros y elevalunas eléctri-
cos delanteros, entre otros mu-
chos.
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Fabulas sobre el mundo
de |la atrofia muscular

A ALMENDROS . Madrid

La atrofia muscular espinal
(AME) es una enfermedad
neuromuscular rara que im-
plica debilidad y atrofia mus-
cular severa y progresiva, de-
bido a la pérdida de esas
neuronas que transportan las
sefiales del sistema nervioso
central de los musculos, con-
trolando su movimiento. La
enfermedad afecta a aproxi-
madamente uno de cada
10.000 recién nacidos y hasta
hoy representa la causa gené-
tica mds comun de muerte
infantil. De las cuatro formas
existentes, la que afecta a los
recién nacidos dentro de los
primeros seis meses de vida
es, sin duda, la mds grave.

Ahora, desde Biogen, es co-
laboracién con la Federacién
Espafnola de Enfermedades
Neuromusculares (Asem), la
Fundacién Atrofia Muscular

El libro se
puede
descargar en
formato Pdf
y audible

Espinal (FundAME) y la Fe-
deracién Espanola de Enfer-
medades Raras (Feder) han
lanzado Lupo nos habla de la
AME. Una recopilacién de

H;pn nos habla de |4 AME
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12 fibulas destinadas a ni-
fios, padres y madre para que
puedan conocer en primera
persona este proyecto que
pretende concienciar, dar vi-
sibilidad y apoyar a los pa-
cientes y familias que convi-
ven con esta patologfa.

Felicidad

Las historias que aparecen en
el libro dan testimonio de que
no sélo es posible ser felices a
pesar de las dificultades, sino
que intentan compartir con
nosotros testimonios sobre
“cémo” se puede alcanzar esa
felicidad a través de experien-
cias individuales. La flor
Plantina, que aprende a escu-
char y a imaginar el mundo
con las raices dgiles que apun-
tan hacia la tierra; la pequena
Viperina, que supera dificul-
tades y logra crear un mundo
con sus colores; el joven ratén
Séptimo, que con valentia en-
frenta la picadura de una abe-
ja porque quiere tener mds
tiempo con sus amigos, o
bien Pequefio Jabali, que con
su generosa inocencia, ayuda
a su mamd a convertirse en
un ser generoso, yendo mds
alld de su suerte hasta recibir
en el corazén un mundo de
mariposas de colores.

El libro estd para descargar
tanto en pdf como en for-
mato audible para escu-
char las aventuras de Lupo
narradas de una manera
muy especial. Sélo hay
que escanear el QR o en-
trar a través de este enlace.

CINE

Un viaje a la Luna
que te devolvera
a la Infancia

ALGO MAS QUE UNA AVENTURA EN EL ESPACIO

RAQUEL GONZALEZ . Madrid

Dicen que las comparaciones
son odiosas y muy probable-
mente eso sea lo que le ha pa-
sado a Lundticos con las criti-
cas. Compartir cartelera con
monstruos del cine de anima-
cién como Disney y Univer-
sal Pictures, que a finales de
2021 estrenaron Encanto'y
Canta 2, no debe ser nada fd-
cil.

Esa consciente o incons-
ciente comparacién le ha su-
puesto a la pelicula alemana
una evidente penalizacién.
Quien busque esos guifios su-
tiles sélo para ojos adultos y
giros inesperados tan habitua-
les en las peliculas americanas
se sentird posiblemente un
poco defraudado. Sin embar-
go, quien mire con ojos de
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nifio disfrutard de la pelicula
porque Lundticos es eso, una
pelicula de animacién para
ninos. No faltan las carreras
espaciales a través de una loca
via ldctea en la que extrafios
personajes encuentran a su
paso justo eso, productos ldc-
teos: un rio de leche, quesos
como obstdculos... ;Infantil?
Si, eso es Lunidticos.

Los pequenos de la casa la
disfrutardn desde el principio
y el adulto que sea capaz de
retrotraerse a su nifiez sabo-
reard la pelicula de un modo
distinto al que nos hemos
acostumbrado en los tdltimos
afios, quizds hasta con cierta
nostalgia.

Quien mire
CON OJOS

de nino
disfrutara de
la pelicula

Un viaje de aventuras, ba-
sado en un cuento popular
alemdn, “El viaje del Peque-
fio Peter a la Luna” (1915),
que llevard al espectador nada
menos que al satélite natural
terrestre de la mano de un
adolescente, su pequefia, en-
trafable y, por supuesto, tra-
viesa hermana y un escaraba-
jo que busca en otros el valor
del que ¢l carece.

El film, que ha participado
en el Festival de Zrich, invi-
ta al publico a reflexionar a
través de un entretenido viaje
interestelar sobre la necesidad
de proteger la Naturaleza y el
equilibrio ecolégico y de res-
petar a todos los animales,
grandes y pequefos.

VALORACION

20,88 071
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RAQUEL GONZALEZ . Madrid

La pintora mexicana Frida
Kahlo (1907-1954) solia de-
cir que su vida habia transcu-
rrido marcada por dos acci-
dentes: uno, el que sufrié
cuando viajaba en un autobus
de Coyoacdn, ciudad de Mé-
xico, donde nacié; el otro,
cuando conocié al pintor
Diego Rivera. De los dos, este
ultimo, aseguraba, era el que
mds la habia hecho sufrir.

El amor y la pasién de esta
pintora por un hombre que
parecia quererse sélo a sf mis-
mo fueron una de las grandes
fuentes de inspiracién de Frida,
aunque su universo creativo
fue mucho mds all4. Asi lo re-
fleja la exposicién “Vida y obra
de Frida Kahlo”, una propues-
ta sonoray v1sual producida
por Acciona en un espacio ex-
positivo creado expresamente
para este evento en el barrio de
Las Delicias de Madrid.

No es una exposicién al uso
en la que el visitante pueda
acercarse a los cuadros para
admirar la pincelada y sus de-
talles, pero si es un interesan-
te recorrido sonoro y visual
en la que su obra y su mundo
cobran vida. Esto es gracias a

los 2.500 fotogramas pinta-
dos a mano por diversos artis-
tas, as{ como a fotografias, es-
critos, collages y una banda
sonora original que potencia
la narrativa visual.

“Espero que
la salida sea
alegrey
espero no
volver nunca
mas”

En ella, se habla de Diego,
claro, no podia ser de otra
forma, pero también del acci-
dente de autobds, de sus rai-
ces, de sus amigos, de su fa-
milia y de su casa, la Casa
Azul, en la que nacid, vivié,
murid y, por supuesto, pintd.

Parte de este viaje es narra-
do por una voz en off en la
que se busca que sea la propia
artista, a través de sus escritos
y frases mds celebres, la que
nos sumerja en esa vida rota
por el dolor, fisico y emocio-
nal, pero también por su for-

ENFERMERIA FACU
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taleza, su pasién y sus ganas
de vivir intensamente.

No faltan los testimonios
de algunos de sus contempo-
réneos que, sirviéndose del
mismo recurso, nos transmi-
ten su admiracién por la figu-
ra de Frida y ponen el acento
en la relevancia de la pintora
en el ambiente intelectual y
artistico de la época.

Tras su paso por Madrid,
donde estard hasta el 30 de
abril, la muestra recorrerd otras
ciudades espanolas, europeas y
asidticas como Barcelona, Co-
penhague o Bangkok. Una
oportunidad para acercar al
gran publico a una artista que
se despedia as{ del mundo:
“Espero que la salida sea ale-
gre y espero no volver nunca
més”.

@ MAS
INFORMACION
Lugar: Teatro Instante
Direccion:

C/Palos de la Frontera 20
https://www.acciona
exhibitions.com/
https;//youtu.be/6DQuY75F-ZI

Descuento del 20% en las
entradas para la exposicion
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acciona

La exposicion “Vida y Obra de Frida Kahlo” presenta una puesta en escena
multisensorial de la vida y trayectoria pictorica de la artista mexicana mas laureada
de todos los tiempos.

¢ Como aplicar tu descuento?

- Accede a la pagina oficial www.accionaexhibitions.com
- Selecciona el dia y nimero de entradas (tarifa general).
« Introduce el c6digo: ENFERMERIA_FRIDA

Informacién general de la exposicion:

Del 6 de diciembre de 2021 al 30 de abril de 2022
. Teatro Instante;: C/ Palos de la Frontera, 20. Madrid

www.accionaexhibitions.com

@accionaexhibitions @) accionaexhibitions


https://www.accionaexhibitions.com/
https://www.instagram.com/accionaexhibitions/
https://es-es.facebook.com/accionaexhibitions/
https://www.accionaexhibitions.com/
https://youtu.be/6DQuY75F-ZI
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Una enfermera ahora mismo contando su historia en
RNE. Ha encadenado 404 contratos distintos, 270 de
un dia 0 menos de un dia. Es increible que asuntos asf
no ocupen mas espacio en nuestro debate pablico

) egenformaria «

 LAENFERMERIA,
A PUNTO DE 'TIRAR
LA TOALLA'

CONOCE LOS DATOS DE NUESTRA ENCUESTA



https://twitter.com/eduardosuarez/status/1490680084566577163?s=20&t=7llSsAstTg9cLKC65YtFfg
https://www.facebook.com/Enfrmrasaturada/posts/488048626022952
https://www.instagram.com/p/CZ1e_hdga1D/
https://www.youtube.com/watch?v=_JiwymnFxuU&feature=youtu.be



