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Ahora decide usted...

Excelencia

Superior

Media

Nadie conoce mejor que usted sus necesidades, por eso, en A.M.A. le ofrecemos

4 modalidades de seguros para su Automaovil.

Ahora, ademas, premiamos su fidelidad

Ponemaos a su disposicion un servicio de

[ a, de manera totalmente gratuita
para consultas en los ambitos perso ¥

TELEFONO DE ASISTENCIA JURIDICA

91 572 44 22
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Cecova

El1 CECOVA insta a las enfermeras a extremar
las medidas de prevencion de eventos adversos

en la vacunacion frente al papilomavirus

Se recomienda también declarar
cualquier incidencia al Sistema de
Farmacovigilancia

El Ministerio de Sanidad y Consumo, de acuerdo con
las comunidades auténomas, decidi6 el pasado 6 de
febrero paralizar “por el principio de precaucion” la va-
cunacion contra el virus del papiloma humano (VPH), cau-
sante del cancer de cérvix, con el lote NH52670 de la
marca Gardasil® en la Comunidad Valenciana, por ser
sospechoso de las reacciones adversas producidas en dos
nifias tras serles administrada la vacuna. Ambas fueron
ingresadas en estado grave en la UCI del Hospital Clinico
de Valencia.

Sin embargo, posteriormente, la comision de Salud
Publica del Sistema Nacional de Salud, convocada el dia
13 de febrero por el Ministerio de Sanidad y Consumo y
con representacion de todas las comunidades, decidié de
forma coordinada y tras evaluar los dos casos sospe-
chosos de reacciones adversas a la vacuna del virus del
papiloma humano del lote NH52670 continuar con abso-
luta normalidad la vacunacion frente al virus. Por ello, la
Conselleria de Sanidad anuncié que retomaria la vacu-
nacién con normalidad con otros lotes a partir dia 16, al
igual que el resto de comunidades, que asi lo han estado
haciendo por considerar que no existen riesgos para la
poblacion.

Una enfermera procede a realizar una vacunacion de una
adolescente contra el VPH

a los profesionales de Enfermeria, y al resto de la
poblacion de la Comunidad Valenciana, para manifestar
su apoyo a las medidas adoptadas desde el Ministerio de
Sanidad y Consumo y la Conselleria de Sanidad, y ofre-
Ci6 su colaboracion para el mejor desarrollo de las cam-
pafas de vacunacion.

Ademas, el CECOVA asegur6 que los profesionales de
Enfermeria implicados en el proceso de vacunacion
“deben continuar con su labor de educacion para la salud
a la poblacion, ofreciéndoles una informacion clara,

veraz y actualizada de los efec-

Por otra parte, la Agencia
Espafiola de Medicamentos vy
Productos Sanitarios (AEMPS)
acordd mantener la inmovi-
lizacion del lote implicado de
Gardasil® y proseguir la eva-
luacion de los casos en coordi-
nacion con la Agencia Europea

EI' CECOVA apostd por normalizar la
situacion, a la espera de las instruc-
ciones Y aclaraciones que se vayan reci-
biendo de las autoridades sanitarias

tos beneficiosos de las vacunas,
pero también de los riesgos
inherentes, tanto de esta vacuna
como de cualquier otra vacuna
o medicacion”. A su vez, indico
que las enfermeras “deberan
extremar las medidas de pre-
vencion de eventos adversos y

del Medicamento (EMEA), que
aprobo por el procedimiento centralizado la vacuna con-
tra el virus del papiloma humano de Gardasil® en octubre
de 2006. En Espafia, se han distribuido desde su
aprobacion mas de 1.146.458 dosis de la vacuna
Gardasil®, sin que hasta ahora se haya referido sefial
alguna de alerta sobre su falta de seguridad.

Ante esta situacion, el CECOVA, a través del Grupo de
Trabajo en Vacunaciones, emiti6 un comunicado dirigido

declarar inmediatamente a
través del Sistema de Farmacovigilancia cualquier reac-
cion adversa que pudiera ser detectada”.

Posteriormente, el Ministerio de Sanidad y las comu-
nidades auténomas decidieron continuar con toda nor-
malidad la vacunacién, con otros lotes diferentes, a la
espera de los resultados de los estudios y acordaron
reforzaron el sistema de vigilancia epidemioldgica para
detectar la aparicion de algun otro posible caso.
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Del 29 al 31 de octubre

Gandia acogera el II Congreso Nacional
de Enfermeria y Salud Escolar

Imagen de una de las actividades de la primera edicion del
Congreso que se celebré en la localidad alicantina de
Villajoyosa

Gandia acogera entre el 29 y el 31 de octubre de
2009 el Il Congreso Nacional de Enfermeria y Salud
Escolar con el lema Haciendo realidad un proyecto educa-
tivo y asistencial, que organiza el Consejo de Enfermeria
de la Comunidad Valenciana (CECOVA), a través del
Grupo de Trabajo Enfermeria en Salud Escolar, y en
colaboracioén con los colegios de

dotar con enfermeras escolares a los 28 centros de estas
caracteristicas. Ademas, también se abordara especifica-
mente la implantacién de enfermeras escolares en alrede-
dor de diez municipios de la Comunidad Valenciana
(Villajoyosa, Mutxamel, Polop de la Marina, Petrer, Carlet
y Benicasim, entre otros) gracias a los convenios de colab-
oracion suscritos por los respectivos ayuntamientos y el
CECOVA. El Congreso pondra sobre la mesa el papel de
promocion de los habitos de vida saludables entre los
nifios asi como la mejora y el mantenimiento de su buena
salud. Para ello, abordara las labores desempefiadas por
las profesionales de Enfermeria Escolar, que incluyen
desde la realizacion de un diagnoéstico de salud para
conocer los problemas y necesidades de la poblacion
escolar hasta el control y seguimiento de los nifios con
enfermedades cronicas, pasando por otras, como la
creacion de espacios de consulta dirigidos a padres, pro-
fesores y alumnos para resolver sus dudas respecto a la
salud.

El Comité Organizador, que preside el presidente del
Grupo de Trabajo de Enfermeria en Salud Escolar (ENSE)
de Valencia, JesUs Ribes, y el Comité Cientifico, presidido
por Fernando Fernandez, estan ultimando las caracteristi-
cas de los diversos talleres, mesas redondas y conferen-
cias que impartiran destacados expertos en Enfermeria
Escolar de la Comunidad, Espafia y otros paises europeos

y americanos donde este servicio

Alicante, Castellén y Valencia. El
presidente del CECOVA, José
Antonio Avila, hizo este anuncio
el pasado mes de febrero en
Gandia durante la firma de un
convenio con el presidente de la
Asociacion de Madres y Padres
de Alumnos (AMPA) del Colegio

El segundo Congreso Nacional de
Enfermeria y Salud Escolar preve
acoger relevantes especialistas en
Enfermeria Escolar de diferentes paises

ya esta plenamente implantado.

Durante los tres ultimos dias
de octubre, Gandia acogera dis-
tintas mesas redondas vy talleres
que abordaran las experiencias
nacionales e internacionales de
implantacion de la Enfermeria en
Salud Escolar, asi como aquellas

Carmelites, Antonio Reig Marset,
para la implantacion del servicio de Enfermeria Escolar en
este centro educativo de la capital de La Safor.

El Il Congreso Nacional de Enfermeria y Salud Escolar
prevé acoger a destacados expertos en Enfermeria Escolar
de diferentes paises para analizar, entre otros temas, la
presencia de profesionales de Enfermeria en los colegios
de Educacion Especial tras la aprobacion en las Cortes
Valencianas de la Ley 8/2008 de Derechos de Salud del
Nifio y el Adolescente que establece la obligatoriedad de

impulsadas por el propio CECO-
VA en centros educativos de Infantil, Primaria y
Secundaria de la Comunidad Valenciana. También se
analizara el papel de la Administracion educativa y sani-
taria en la extensién de este servicio sociosanitario en el
ambito educativo.

En los debates de este segundo congreso esta previsto
que participen representantes del Grupo de Trabajo de
Enfermeria en Salud Escolar (ENSE) del CECOVA, de la
Sociedad Cubana de Salud Escolar y Universitaria, de la
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Asociacion Madrilefia de Enfermeras de Centros PROGRAMA PRELIMINAR

Educativos (AMECE), de la Asociacion Valenciana de

Educadores en Diabetes (AVED) y de la Asociacion JUEVES 29 DE OCTUBRE
Americana de Enfermeras Escolares, entre otros. Muchas

de estas orggmzacmnes ya pf:\rtluparon en el primer 10°00 h. - 1400 h. - Bienvenida y entrega de docu-
Congreso Nacional de Enfermeria en Salud Escolar, que el mentacion.

CECOVA organiz6 en la localidad de Villajoyosa los dias

29, 30 y 31 de marzo del afio 2007 bajo el lema La TARDE

escuela: Un escenario de desarrollo profesional y que

. . L . 17'00 h. - Acto Inaugural.
contd con mas de medio millar de asistentes.

17'30 h. - Conferencia de apertura.

18'30 h. - Primera Mesa Redonda.
| | CONGRESO “La Enfermeria Escolar: ;un mismo modelo?”.
NACIONAL ) 2030 h. - Visita Exposicién y Recepcién Oficial.
DE ENFERVERTA

“Haciendo r un proyecto

MANANA
09'00 h. - Defensa de Posters.

10'00 h. - Segunda Mesa Redonda.
“La Enfermeria en los Colegios de Educacion Especial”.

11'30 h. - Pausa - Cafeé.

12'00 h. - Mesas de Comunicaciones.
13'00 h. - Debate comunicaciones.

13'00 h. - 15'00 h. - Talleres. Sesion 12.
14'00 h. - 16'00 h. - Almuerzo de Trabajo.
TARDE

16'30 h. - 18'30 h. - Foro de Debate.

“Posicionamiento profesional y competencias de la
Enfermera Escolar”.

18'30 h. - Pausa - Café.

19'00 h. - Mesas de Comunicaciones.

20'00 h. - Debate comunicaciones.

21'30 h. - Cena de Gala.

Inscripciones: SABADO 31 DE OCTUBRE
www.npmundo.com/congreso MANANA
www.portalcecova.es 10'00 h. - 12'00 h. - Talleres. Sesion 22,
www.enfermeraescolar.es .

10'00 h. - Mesas de Comunicaciones.
Secretaria Técnica 11'30 h. - Debate comunicaciones.
Dpto. Congresos Viajes Nuestro Pequefio Mundo 12'00 h. - Pausa - Café.
C/ Pérez Medina, 16 - 03307 - Alicante
Teléfono: 965228297 - Fax: 965135787 12'30 h. - Tercera Mesa Redonda.

“Demanda social y respuesta profesional de la
Enfermeria Escolar”.

www.npmundo.com/congreso
e-mail: congreso@npmundo.com

14'00 h. - Acto de Clausura.
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Gracias al convenio suscrito por el CECOVA con el Ayuntamiento de Elda (Alicante)

El Colegio de Educacion Especial Miguel
de Cervantes cuenta con una Enfermera
Escolar

El presidente del CECOVA y la alcaldesa de Elda, M. Adelaida Pedrosa, junto a la
concejala de Sanidad, M“. del Remedio Ydrfiez, la de Educacion, Cristina Gomis, y a

la Enfermera Escolar, Inmaculada Zornoza

El Colegio de Educacion Especial Miguel de Cervantes
de Elda cuenta con una Enfermera Escolar gracias al con-
venio suscrito entre el Ayuntamiento de esta localidad vy el
Consejo de Enfermeria de la Comunidad Valenciana
(CECOVA). Se trata de una iniciativa fruto de la labor que
viene dada tanto por el trabajo que viene desarrollando el
CECOVA por potenciar la presencia de enfermeras esco-
lares en los centros educativos de la Comunidad
Valenciana (centrada en los de Educacion Especial a raiz
de la Ley de Derechos de Salud del Nifio y el
Adolescente), como por la labor llevada a cabo por la
concejala de Sanidad, M? del Remedio Yafiez Motos,
quien ha trabajado intensamente hasta encontrar solucion
a esta necesidad demandando subvenciones e incluso
pidiendo la colaboracién de los ayuntamientos vecinos
que tienen nifios de sus poblaciones matriculados en este
colegio, quienes estuvieron en su mayoria dispuestos a
colaborar en caso de que no llegara ninguna ayuda, con-
vencidos igualmente de la necesidad.

La enfermera asignada, Inmaculada Zornoza Cutillas,
cuenta con una formacién especifica y actual a través del
Master de Enfermeria Escolar del CECOVA, que a su vez

contiene un médulo de “Actuacién de
Enfermeria en Educacion Especial”.

La Enfermera Escolar atiende a
todos los alumnos de este colegio ubi-
cados actualmente en dos edificios
diferentes a lo largo de toda la jornada
escolar. Entre sus actuaciones se
encuentran la vigilancia, control y aten-
cion sanitaria a la poblacion escolar, la
prevencion de enfermedades y/o sus
complicaciones, el fomento de habitos
saludables entre la comunidad escolar,
la coordinacion y actuacion interdisci-
plinar entre los diferentes profesionales
del centro, y la relacién con las familias
con el fin de actualizar los datos e
informes de los alumnos, realizar
talleres de Educacion para la Salud y
asi desarrollar la autonomia personal
del alumno no solo en el colegio sino
también en el hogar. La formacién de
los padres para que sepan actuar ante
cualquier imprevisto que le pueda suceder a su hijo en el
domicilio, sera también una funcion que realizara la
enfermera.

El presidente del CECOVA junto a la alcaldesa de Elda
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E1 CECOVA firma un convenio para implantar
enfermeras escolares en el Colegio Carmelitas

de Gandia

Sera el primer centro educativo de la localidad que contara con este servicio

El presidente del Consejo de Enfermeria de la
Comunidad Valenciana (CECOVA), José Antonio Avila,
ha firmado un convenio de colaboracién con el presidente
de la Asociacion de Madres y Padres de Alumnos (AMPA)
del Colegio Nuestra Sefiora del Carmen, Antoni Reig
Marset, para implantar el servicio de Enfermeria Escolar
en este centro educativo con mas de 700 alumnos. El
acuerdo permitird que cerca de un millar de alumnos de
Infantil, Primaria y Secundaria, profesores y miembros de
la comunidad educativa de este centro se beneficien del
proyecto de atencidon sanitaria integral en el propio
entorno escolar con la presencia de las enfermeras esco-
lares Sonia Morant y Rosa Torregrosa.

Asi, este centro educativo, mas conocido como Colegio
Carmelitas, junto a otro de Tavernes de la Valldigna, se
convertira en uno de los primeros colegios de la comarca
de La Safor en contar con profesionales de Enfermeria
Escolar para “atender las emergencias sanitarias de los
alumnos y del resto de la comunidad educativa y propor-
cionar una formacion integral de los nifios y nifias del cole-
gio fomentando la adquisicion de unos héabitos de vida
saludables”. El convenio ha sido posible gracias a la
colaboracion del CECOVA, del Colegio de Enfermeria de
Valencia y de la AMPA del citado Colegio, contando con
la ayuda e implicacion de la direccion del centro.

El programa, tal y como record6 la Enfermera Escolar
Sonia Morant, “ha tenido muy buena acogida entre los
alumnos con 15 6 20 asistencias diarias por golpes, ma-
gulladuras y pequefias intervenciones y también para
supervisar la toma de la medicacion de los nifios cuando lo
pidan los padres”. Ademas, “ya hemos detectado malos
habitos alimentarios como la ausencia de desayuno y prob-
lemas de falta de higiene al observar sarro en los dientes y,
por ello, desde primer curso de Infantil vamos a ensefiarles
a cepillarse correctamente los dientes”, aseguro.

Estilos de vida insanos

Por otra parte, el presidente del CECOVA aseguré que
las administraciones “apostaran por la Enfermeria Escolar
cuando haya una demanda social importante” y consi-
derd que “es labor de los padres reivindicar este servicio
para sus hijos”. “Que vayan viendo donde hay enfer-
meras escolares y se daran cuenta que todo son beneficios
para los nifios y para ellos mismos”, asegur6. Ademas,

José Antonio Avila y Antoni Reig firman el convenio de
colaboracion

Las enfermeras escolares Sonia Morant y Rosa Torregrosa
Jjunto al presidente del CECOVA y al presidente de la
AMPA del Colegio Nuestra Sefiora del Carmen

Avila dijo que “es necesario y urgente actuar sobre los
estilos de vida insanos y los malos habitos durante la
etapa escolar” y destac6 “la importancia de las enfer-
meras escolares en los colegios e institutos para prevenir
durante las edades tempranas los casos de anorexia y
bulimia en adolescentes, la obesidad infantil, las adic-
ciones a las drogas, los trastornos mentales y los proble-
mas cardiovasculares”.
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En el transcurso de una entrevista con el secretario autonomico de Sanidad

La Conselleria se compromete a que l1a
primera Enfermera Escolar se incorpore a
un colegio de Educacion Especial en marzo

El secretario autonomico de Sanidad, Luis Rosado

La incorporacion de la primera Enfermera Escolar a
un colegio de Educacion Especial de la Comunidad
Valenciana se producira en el mes de marzo y su tarea
“no se limitar4 Unicamente a la realizacion de labores
puramente asistenciales en los

Ademas, aprovechd la entrevista para plantear otras
cuestiones de interés para el colectivo de Enfermeria de la
Comunidad Valenciana como “la completa instituciona-
lizacién del término enfermero/enfermera” y aplaudio
que Rosado vea “légico que se vayan eliminando progre-
sivamente en el &mbito administrativo el resto de denomi-
naciones obsoletas como Auxiliar Técnico Sanitario (ATS)
o Diplomado Universitario en Enfermeria (DUE) e inclusive
la de practicante”.

Por otra parte, Avila también ofreci6 su colaboracion
a la Conselleria de Sanidad para que utilice las instala-
ciones colegiales de Enfermeria de Valencia, Castellon y
Alicante, dotadas recientemente con sistemas de video-
conferencia, para la realizacion de cursos de la Escuela
Valenciana de Estudios de Salud (EVES) para reducir los
costes del plan formativo del colectivo de la profesion
enfermera. De este modo, el EVES “podria realizar cursos
mediante videoconferencia para toda la Comunidad en
lugar de repetir las jornadas presenciales en las tres
provincias”, sefialo.

Asimismo, el presidente del CECOVA trasladd la
necesidad de incluir a las enfermeras en el Programa de

Ayuda al Médico Enfermo

centros docentes”, sino que “tam-
bién llevara a cabo labores
educativas dirigidas a padres y
familiares de los alumnos asi
como las tareas de registro de su
actividad diaria”.

Este anuncio lo realizé el sec-
retario autonémico de Sanidad,

Avila mostr6 su “satisfaccion” por que
la Conselleria de Sanidad “va avan-
zando en el cumplimiento de los com-
promisos adquiridos”

(PAYME), con el Consejo de
Colegios de Médicos de la
Comunidad Valenciana y que se
“garantice la presencia de las
enfermeras en los equipos de val-
oracion de la dependencia aus-
piciados por la Ley de Promocién
de la Autonomia Personal y

Luis Rosado, en la reunion que
mantuvo a principios del pasado mes de febrero con el
presidente del CECOVA, José Antonio Avila, para “con-
cretar los plazos e ir avanzando en la aplicacion de la Ley
8/2008 de Derechos de Salud de Nifios y Adolescentes”.
Al respecto, Avila mostré su “satisfaccion” por que la
Conselleria de Sanidad “va avanzando en el cumplimien-
to de los compromisos adquiridos” para la aplicacion de
dicha ley y solicitd que “las profesionales que presten este
servicio de Enfermeria Escolar tengan una formacion
especifica para atender las necesidades especiales de los
alumnos de estos centros”.

Atencion a las personas en
situacion de dependencia” porque, segin recordd, “la
responsabilidad de los cuidados es competencia exclusiva
de las enfermeras y, en la actualidad, no estan incluidas”.

Del mismo modo, también pidié seguir incorporando
materiales de bioseguridad como las agujas retractiles
para evitar los pinchazos fortuitos. Finalmente, agradecio
el “caracter dialogante y abierto” de la Conselleria de
Sanidad para “tratar de solucionar estos temas de ma-
nera consensuada” y confié en que “la colaboracion insti-
tucional se mantenga en beneficio de los 23.000 colegia-
dos de Enfermeria de la Comunidad Valenciana”.
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A través de su Grupo de Trabajo de Etica y Deontologia

El1 CECOVA trabaja en 1a confeccion del
Codigo Deontoléogico de 1a Enfermeria de 1a

Comunidad Valenciana

El Consejo de Enfermeria de
la Comunidad Valenciana, a
través de su Grupo de Trabajo
de Etica y Deontologia, esta tra-
bajando en la confeccion del
Codigo Deontolégico de la
Enfermeria de la Comunidad
Valenciana. Fruto de esa labor
ha sido la redaccion de un bor-
rador de dicho Cédigo que va a
regir las actuaciones profesion-
ales de todos los profesionales
de Enfermeria que ejerzan como
tales en el ambito de la
Comunidad Valenciana, sea cual
fuere la modalidad de su ejerci-
cio (publico y/o privado).

Este Cddigo Deontologico
persigue resaltar y mantener los
valores fundamentales, perma-
nentes e irrenunciables de la profesion y deja abierta la
posibilidad de ser revisado periédicamente desde la per-
spectiva de los nuevos valores y demandas de la sociedad.

El documento sefiala que los cambios que nuestra pro-
fesion ha logrado en los dltimos afios hacen necesario
plasmar en él los principios de la responsabilidad profe-
sional de Enfermeria, para evitar que con su evolucion
como ciencia se pierda la esencia del respeto a los valores
que la fundamentan.

El borrador indica en este sentido que “no podemos
olvidar que el enfermo reclama cada vez con mas fuerza
un nivel de participacién mas activo. La evolucién de la
sociedad perfila las necesidades de las personas que la
componen y dinamiza las demandas de servicios. La posi-
bilidad de eleccion, de participacion activa, surge tanto
desde dentro de la Enfermeria como desde fuera”.

“Nuestra actividad profesional —afiade- se va desar-
ro-llando en el seno de una sociedad cuya conciencia
moral va evolucionando en el sentido de que las personas
reclaman un mayor respeto a su autonomia, exigen que se
respeten sus derechos, piden que se les deje participar en
las decisiones que les afectan, lo que exige que las enfer-
meras derrochen capacidad creativa para alcanzar la

El Codigo Deontologico persigue resaltar y manten-
er los valores fundamentales, permanentes e irre-
nunciables de la profesion

meta de su profesién acorde a la
conciencia moral de su tiempo”.

Enfermeria se presenta como
una profesién autbnoma cuyo
objetivo es el cuidado integral
de la persona como ser biopsi-
co-social dinamico, y de la
comunidad ayudando a pro-
mover, mantener y restablecer la
salud, aliviando el sufrimiento y
preparando a la persona para
una muerte serena cuando la
vida no pueda ser prolongada
con dignidad.

De este modo, se destaca
que las enfermeras tienen el
deber de prestar una atencion
sanitaria técnica y profesional
adecuada a las necesidades de
salud de las personas que atien-
den, de acuerdo con el estado de desarrollo de los
conocimientos cientificos de cada momento y con los nive-
les de calidad y seguridad que se establecen en esta Ley y
el resto de normas legales y Deontoldgicas aplicables.

Asimismo, se centra la responsabilidad de las enfer-
meras en las siguientes areas de actuacion:

1.° Educacion para la salud.

2.° Promocion y mantenimiento de la salud.

3.° Prevencion de las enfermedades.

4.° Atencioén, rehabilitacion e integracion social del
enfermo.

5.2 Formacion, administracion e investigacién en
Enfermeria.

El texto integro del proyecto estara en el
portal del CECOVA (www.portalcecova.es)
durante el mes de abril para que quienes lo
deseen puedan aportar sugerencias al
mismo
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El1 CECOVA aplaude el compromiso de
Sanidad de impulsar 1a estabilidad l1aboral
del personal de Enfermeria

Las OPEs de 2005 y 2007 prevén 690 plazas para la profesion y se espera que la
proxima incluya un elevado nimero de puestos para Enfermeria y también para
enfermeras de Salud Mental por primera vez

El presidente de la Generalitat, Francisco Camps, presidio la firma del pacto,

que fue suscrito por el conseller de Sanidad, Manuel Cervera

El Consejo de Enfermeria de la Comunidad
Valenciana (CECOVA) aplaudié el compromiso de la
Conselleria de Sanidad de “impulsar el proceso de erra-
dicacion de la inestabilidad laboral en la sanidad publica
que supondra la consolidacion de méas de un millar de
puestos de trabajo eventuales de Enfermeria de la
Comunidad Valenciana y su conversion en plazas fijas
tras el acuerdo firmado por el conseller de Sanidad,
Manuel Cervera, y los sindicatos sanitarios”.

Por ahora, la Oferta Publica de Empleo (OPE) de
2005 estéa en marcha con 120 plazas para Enfermeria,
10 para matronas y otras 10 para enfermeras del SAMU,
la de 2007 prevé un total de 500 plazas de enfermeras y
otras 60 para matronas, mientras que en 2009 se publi-
cara una nueva OPE de 2.500 plazas, que mayoritaria-
mente iran destinadas al colectivo de Enfermeria, segln
anuncio recientemente el conseller de Sanidad. En total, el
acuerdo suscrito entre la Conselleria de Sanidad y los
sindicatos sanitarios permitird convertir 4.500 plazas
eventuales de médicos y enfermeras en puestos fijos y

supone, ademas, la creacion de 5.500 plazas
para personal sanitario, que se haran efecti-
vas en 2009.

En este sentido, el presidente del CECO-
VA, José Antonio Avila, valoré “muy positiva-
mente” que la Enfermeria tenga “una presen-
cia destacada” en el acuerdo e inst6 a la
Conselleria de Sanidad “a cumplir con el
compromiso de publicar cada dos afios una
OPE para acelerar la paulatina disminucion
de la temporalidad de los puestos de trabajo
en el sector sanitario de la Comunidad
Valenciana, que a buen seguro redundara en
la calidad de las prestaciones de la sanidad
publica”.

Plazas especificas de Salud Mental

El CECOVA también record6 la ausencia
de plazas de enfermera especialista en las
OPEs de 2005 y 2007 “a pesar de que la
Conselleria de Sanidad forma anualmente un total de 10
enfermeras especialistas en la Unidad Docente de Salud
Mental, que no encuentran salidas profesionales en la
Comunidad Valenciana debido a la ausencia de plazas en
las diversas convocatorias de empleo publico”. Por ello, el
CECOVA manifestd su confianza en que “esta situacion
cambie en la OPE 2009 y se incluyan por vez primera
puestos de esta especialidad”.

Ademas, el CECOVA recordd que la Conselleria de
Sanidad cre6 la categoria de enfermero especialista en
Salud Mental en la bolsa de trabajo publicada en el
DOGYV del 16 de abril de 2007, pero “lamentablemente
todavia no se han convocado plazas en las dos ofertas de
empleo publicadas desde entonces”. En este momento las
Unicas comunidades auténomas que ya cuentan con
plazas de Enfermeria especializada en Salud Mental son
Andalucia, Aragén, Cantabria, Galicia, Madrid, Pais
Vasco, Castilla-La Mancha y Murcia. En el caso de la
Comunidad, solamente la Diputaciéon de Castellon cre6
cinco plazas de enfermera especialista en Salud Mental
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mediante una resolucién publica-
da en el BOP del 18 de enero de
2007.

Segun record6 el CECOVA,
“las enfermedades mentales se
encuentran entre las tres princi-
pales causas de baja laboral por
enfermedad en Espafia.
Suponen, ademas, una fuerte
carga social y econdémica para
los enfermos y sus familias”. Por
ello, la Administracion sanitaria
“debe atender estas necesidades
y prever un incremento del con-
tingente humano destinado a los

EI CECOVA reclamd a la Conselleria de
Sanidad que si saca plazas de
enfermeras especialistas de Salud
Mental se arbitre la posibilidad de que
puedan acceder a ellas tanto las que
estan en posesion de la titulacion de
especialista como las que llevan afios
desarrollando esta especialidad en su
puesto de trabajo

dido hacer porque el Ministerio
de Educacién no ha previsto
todavia la realizacién de la
prueba de evaluacién de la com-
petencia que les permitira acced-
er a la citada especialidad, junto
con un periodo de expe-riencia
previa y formacion especifica.
Por este motivo, José Antonio
Avila reclamé a la Conselleria de
Sanidad que si convoca plazas
de enfermeras especialistas de
Salud Mental se arbitre al mismo
tiempo la posibilidad de que
puedan acceder a ellas tanto

120 recursos sanitarios de Salud
Mental distribuidos por toda la
Comunidad”.

Pero hay que tener en cuenta a las enfermeras que
vienen desarrollando su trabajo en Salud Mental y han
solicitado poder acceder a la especialidad y no lo ha npo-

quienes estan en posesion de la
titulacion de especialista como

quienes llevan afios desarrollando esta especialidad pero

Social y Deporte.

En cumplimiento de la normativa vigente

El1 CECOVA ofrece en su portal el
Registro de Profesionales de Enfermeria
de 1a Comunidad Valenciana

El Diario Oficial de la
Comunidad Valenciana, en su
numero 5956 del pasado 17 de
febrero  public6 el Decreto
25/2009 del Consell, por el que
se crea y regula el Registro de
Profesionales Sanitarios de la
Comunitat Valenciana.

Se trata de una norma que
viene a poner en marcha lo
establecido en leyes con la Ley de
Ordenacion de las Profesiones
Sanitarias, que indica que “las
administraciones sanitarias estable-
ceran los criterios generales y requi-
sitos minimos de los registros publi-
cos de profesionales sanitarios de
colegios profesionales, consejos
autonémicos y consejos generales,
asi como de los de centros sanitarios
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y entidades de seguros que operen
en el ramo de la enfermedad, den-
tro de los principios generales que
determine el Consejo Interterritorial
del Sistema Nacional de Salud”.

El CECOVA, con el fin de adap-
tarse a esta normativa, cuenta en su
portal (www.portalcecova.es) con

que se ven privados de la misma por el continuo retraso
provocado desde el Ministerio de Educacion, Politica

una seccion especifica en la que se
recogen las relaciones de profe-
sionales de Enfermeria colegiados
en la Comunidad Valenciana,
agrupados por provincias de
forma independiente y en conjun-
to. Este apartado ofrece la posibi-
lidad de que aquellos colegiados
que lo deseen puedan ampliar
datos adjuntando su curriculum.
Desde el CECOVA se quiere
incidir en el hecho de que los uni-
cos registros de profesionales san-
itarios con validez legal, reconoci-
dos expresamente por la Ley, son los
existentes en los colegios profesion-
ales y sus consejos autonémicos y
ge-nerales, donde, obligatoria-
mente deben constar inscritos los
profesionales sanitarios.
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El CECOVA muestra su mas profundo
rechazo al uso de la figura de la enfermera
en un espectaculo en la prision de Picassent

El Consejo de Enfermeria de la
Comunidad Valenciana (CECOVA)
expresé “su mas profundo rechazo”
por el uso de la figura de la enfer-
mera durante el espectaculo de
strip-tease organizado en el cen-
tro penitenciario de Picassent
(Valencia) porque “profundiza
en la transmision de estereotipos
caducos y lamentables sobre la
Enfermeria ademas de extender
roles y comportamientos sexistas
y machistas claramente alejados
de la realidad social”.

Por ello, el presidente del CECOVA,
José Antonio Avila, reclam6é que “se
adopten medidas de control para que no vuel-
van a suceder situaciones lamentables que degradan la
imagen de la Enfermeria, en concreto, y de la mujer, en
general”. Ademas, indicé que “como poco cabe calificar
este espectaculo de tremendamente desafortunado, por

frivolo, degradante y abismalmente alejado
de la realidad de una profesion sani-
taria cuyo prestigio y excelencia
estén fuera de toda duda”.

Avila consider6 que “ima-
genes y actitudes como la expre-
sada en este espectaculo dificul-
tan la superacion de un sistema
de valores caduco y obsoleto,
por machista y sexista, que esta
costando improbos esfuerzos

erradicar y que esta siendo el

' caldo de cultivo de fenémenos de

. una gravedad extraordinaria, cual

es el de la violencia de género”. El

presidente del CECOVA también lamentd

“el perjuicio que se le causa a la imagen de

miles y miles de profesionales de Enfermeria que, dia a

dia, desarrollan una inestimable labor a favor de la salud

y el bienestar de los ciudadanos de la Comunidad
Valenciana”.

El1 CECOVA planteara a 1a EVES realizar un
programa de formacion que podra seguirse
por videoconferencia en las tres provincias

El CECOVA va a proponer a la Escuela Valenciana de
Estudios de la Salud (EVES) la confeccion de un programa
de formacién que podra seguirse en las tres provincias de
la Comunidad Valenciana a través del sistema de video-
conferencia del CECOVA instalado en los colegios de
Alicante, Castellon y Valencia.

Tal y como se informa en otro apartado de esta circu-
lar informativa, en la reunién mantenida recientemente
por el presidente del CECOVA, Jose Antonio Avila, con el
secretario autonémico de Sanidad, Luis Rosado, se abor-
do esta cuestion existiendo una total predisposicion por
ambas partes de ponerla en practica con el fin de con ello
se evite el repetir actividades a lo largo de la Comunidad
Valenciana, pudiendo seguirse las que se realicen en una
provincia en las otras dos.

El encargado de articular esta iniciativa esta siendo el
vicepresidente del CECOVA, Francisco Pareja, quien esta
llevando a cabo un intenso trabajo con los responsables
de formacién de los colegios de Enfermeria de la
Comunidad Valenciana para disefiar el programa de
actividades para el afio en curso.

Las Primeras Jornadas-Taller de Habilidades Sociales y
Comunicacion en Enfermeria, el curso para convalidar el
titulo de ATS por el Diplomado en Enfermeria, las XV
Jornadas de Enfermeria en Anestesia, Reanimacion vy
Terapia del Dolor de la Comunidad Valenciana y la |
Jornada de Enfermeria de la Comunidad Valenciana
sobre Violencia de Género de Castellén son algunas de
las actividades que se han acercado a las tres provincias
gracias al sistema de videoconferencia del CECOVA.
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Actualidad

Cientifica

Peligros de Vicks vapoRub
en menores de dos afios

El ungtento mentolado Vicks
vapoRub tiene “graves efectos”
en la respiracion de nifios
menores de dos afios porque
estimula la produccion de
mucosidad e inflama las vias res-
piratorias. Asi lo aseguran cienti-
ficos del Wake Forest University
Baptist Medical Center de
Estados Unidos en la dltima edicién de la revista Chest,
donde instan a los padres a no usar este medicamento a
esas edades, como indican las instrucciones del producto.
El popular ungiiento, que se creé en 1891 para aliviar los
sintomas de los resfriados y la congestion, puede provo-
car insuficiencia respiratoria en bebés y nifios pequefios
porque contiene ingredientes irritantes que hacen que el
cuerpo produzca mayor mucosidad para proteger las vias
respiratorias. La mucosidad y la inflamacién de las vias
empequefiecen los ya de por si estrechos conductos de
aire de los bebés, lo que dificulta la respiracion.
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La pildora anticonceptiva reduce el riesgo de
cancer de ovarios, litero y colon

La pildora anticonceptiva acaba de cumplir 30 afios
entre las espafiolas. Con motivo de este aniversario la
Fundacion Espafiola de Contracepcion explico la evolu-
cion que ha sufrido a lo largo del tiempo y destacé que la
pildora, ademas de conseguir el objetivo que la define,
reduce el riesgo de cancer de ovario, Utero y colon. Con
10 afios de consumo del farmaco, en el caso de cancer de
ovario la disminucién del riesgo puede llegar al 60%. Si
se trata de la patologia localizada en el Utero, se reduce
un 40% y en el supuesto de cancer de colon, la disminu-
cion del riesgo se calcula que puede situarse en torno al
30 o el 35 %.

Beber agua evitaria uno de cada 10 ingresos de
personas mayores

Una correcta hidratacion evitaria una de 10 diez hos-
pitalizaciones de personas mayores en Espafia, segun el
Observatorio de la Hidratacion y la Salud (OHS), que ha
lanzado la campafia Hay mil formas divertidas de
hidratarse para informar de las ventajas de beber agua
para este colectivo. Para ello distribuira folletos y material
informativo en mas de 4.000 residencias y centros ge-

riatricos de toda Espafia. Mas del 90% de los mayores de
65 aflos bebe menos de lo recomendado y mas de la
mitad (55%) s6lo ingiere liquidos cuando tiene sed, sefal
de que ya existe deshidratacion, segun el estudio del OHS
sobre los habitos de hidratacion de la poblacién en
Espafa, donde hay unos 7,5 millones de mayores de 65
afios, lo que supone el 16% de poblacién total. Con la
edad se pierde la sensacion de sed, por lo que a muchos
de estos mayores les cuesta beber. Sin embargo, el 40%
reconoce que tomar distintas bebidas les ayuda a
hidratarse y un 45% afirma que el sabor también hace
mas fécil beber.

Un nanosensor, capaz de detectar precozmente
el cancer

Investigadores del Centro de Tecnologia Nanofoténica
de la Universidad Politécnica de Valencia han desarrolla-
do un nanosensor foténico “fiable, rapido y barato”,
mucho mas sensible que los actuales, capaz de detectar
precozmente a partir de una pequefia gota de sangre
patologias como el cancer o la hepatitis. El director de este
centro, Javier Marti, aseguré que “este sensor fotdnico,
dotado de un nanosurco, tiene la propiedad de detectar
antigenos debido a los cambios que producen los haces
de luz”. El investigador indic6 que “los primeros ensayos
con este sensor, que se enmarca dentro del programa
Sabio, se efectuaran en un Hospital de Innsbruck (Austria)
y participaran doscientos pacientes”. El profesor Javier
Marti, junto al investigador Martin Mellado, del Instituto
de Automédtica e Informética Industrial, participé en la
Ciudad Politécnica de la Innovacion en un encuentro con
los periodistas para informar acerca del contenido del
ciclo de conferencias 'Hacemos ciencia, hablamos de
ciencia'.

La osteoporosis se puede prevenir desde los
primeros aios de vida

Lla Fundacién Hispana de Osteoporosis y
Enfermedades Metabolicas Oseas (FHOEMO) ha presen-
tado la campafa Alimenta sus huesos, cuida su salud con
el objetivo de concienciar a la poblacion sobre la impor-
tancia de una correcta formacion de la masa 6sea en la
infancia para evitar problemas de osteoporosis en la
madurez. Segun el informe que apoya la campafa, la
infancia es el periodo crucial para el desarrollo de los
huesos, ya que en este momento de la vida se desarrolla
mas del 90% de la masa 6sea que tendra el adulto.
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Un enfermero alicantino,
primer representante de
1a Enfermeria espanola
de reproduccion asistida
en Hispanoamérica

Bernardo Ferndndez Martos, en un momento de su intervencion

Bernardo Fernandez Martos, enfermero responsable de la
Unidad de Reproducciéon Asistida de la Clinica Vistahermosa de
Alicante, ha participado como ponente en una jornada para
Enfermeria incluida en el 4° Curso Internacional “Infertilidad: Un
enfoque diagnéstico y terapéutico en el siglo XXI” celebrada en la
ciudad de México DF.

La presencia de nuestro comparfiero en este curso como represen-
tante de la Enfermeria en el ambito de la reproduccion en Espafia se
produjo en calidad de representante del Grupo de Enfermeria de la
Sociedad Espafiola de Fertilidad y viene a corroborar el posi-
cionamiento puntero dentro de este campo del equipo de Enfermeria
de la Clinica Vistahermosa, méaxime cuando se trata de la primera
vez que un profesional de Enfermeria espafiol experto en esta mate-
ria es invitado al continente americano para un evento de este tipo.

Se da la circunstancia de que el mismo centro, por medio de
Bernardo Fernandez Martos, fue pionero en la organizacion de la
primera Jornada de Reproduccion Asistida para Enfermeria en
Espafia y de la publicacion del primer libro de esta materia dirigido
exclusivamente a Enfermeria y en nuestro idioma. Esta jornada conto
con la colaboraciéon del Consejo de Enfermeria de la Comunidad
Valenciana y del Colegio de Enfermeria de Alicante.

Los temas que presentd en el citado evento cientifico tuvieron por
titulo Protocolos de estimulacion ovarica para FIV. Estrategias ante la
baja respuesta, Relacidén Paciente-Profesional sanitario en el campo
de la reproduccion asistida y Estudio de satisfaccion en pacientes
sometidas a anestesia general para la captacion de ovocitos dentro
de un programa de FIV.

Jubilados de
Enfermeria con
pensiones
congeladas celebran
una asamblea en
Valencia

El pasado mes de febrero se celebro en el
Colegio de Enfermeria de Valencia una asam-
blea de colegiados afectados por unas pen-
siones de jubilacién congeladas que en la
practica son decrecientes por las condiciones
econdmicas reales.

El acto fue presidido por Juan José Tirado,
presidente del Colegio y secretario del CECO-
VA, y Rafael Jover, representante de los afec-
tados. Se trata de un grupo de casi 500 pro-
fesionales de Enfermeria jubilados de
Alicante, Castellon y Valencia que estan vien-
do su poder adquisitivo gravemente mermado
mientras las soluciones politicas se van
aplazando desde hace ya demasiado tiempo.

En el curso de la asamblea se acordaron
una serie de medidas a adoptar, primando ini-
cialmente acciones politicas informando al
presidente de la Generalitat, Francisco
Camps, de esta injusta situacion, pasando en
caso necesario a medidas de presién como la
informacion a los medios de comunicacion y
otras en la calle mediante manifestaciones,
etc.

La primera medida acordada consiste en
que los afectados redactaran cartas de infor-
macion y solicitud de las pertinentes solu-
ciones para los responsables Ultimos de la
sanidad autonémica. El Colegio recibira las
cartas de los afectados y las remitira tanto al
conseller de Sanidad como al presidente de la
Generalitat.
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El1 CECOVA participa en una nueva reunion
de 1a Comision de Festejos Taurinos
Tradicionales de 1a Comunidad Valenciana

El conseller de Gobernacion, Serafin Castellano, ha
sefialado que su departamento potenciara la figura de los
voluntarios que participan en los bous al carrer a través
de una orden presentada en la Comisién de Festejos
Taurinos Tradicionales de la Comunidad Valenciana con la
que se regularan las funciones que desempefian estos vo-
luntarios para incrementar las garantias de seguridad de
estos festejos.

Castellano, que presidié la reunion de la Comision, y
a la cual asistio el vicepresidente del CECOVA Francisco
J. Pareja Llorens, sefial6 que el papel de los voluntarios es
clave para que los festejos taurinos tradicionales se desa-
rrollen sin incidentes. La presidencia de la Comision la
ostenta el conseller de Gobernacion y de ella forman parte
la préactica totalidad de los representantes de los colectivos
que participan con esta fiesta o que estan relacionados de
manera directa o indirecta con la misma. Por parte del
colectivo de Enfermeria la persona que ha designado el
CECOVA para que forme parte de esta Comision es su
vicepresidente.

Los voluntarios taurinos son los encargados de facilitar
el acceso de los participantes a los elementos de protec-
cién o refugio, desempefiar tareas de rescate y socorro
cuando algln participante se encuentre en una solucion

Los integrantes de la Comision en un momento de la reunion

de peligro, también deberan velar por evitar la entrada a
los recintos donde se desarrollan los festejos taurinos
tradicionales de los menores de 16 afios y de las personas
que tienen mermadas sus capacidades fisicas o psiquicas,
asi como las que presenten sintomas de embriaguez, o se
hallen intoxicados por causa de las drogas o el alcohol.

Uno de los aspectos aprobados con anterioridad por
esta Comision fue el de la obligatoriedad de la presencia
de una ambulancia, un médico y un enfermero para
poder realizar un espectaculo de bous al carrer.

El1 Hospital La Ribera inicia su Plan
de Formacion en colaboracion con

el Colegio de Valencia

El Hospital Universitario de la Ribera ha acogido la
celebracion del curso-taller de Instrumentacion
Quirdrgica, actividad dotada de 20 horas de duracion,
con sesiones tedricas y con practicas que se realizaron en
sus quiréfanos y laboratorios. El equipo docente estuvo
compuesto principalmente por enfermeras especialistas
del area quirargica del propio Hospital.

El acto de inauguracién cont6 con la participacién de
Juan José Tirado Darder, presidente del Colegio de
Enfermeria de Valencia, y de Antonio José Gomez Brau,
adjunto de Enfermeria del Area Quirdrgica del Hospital
de la Ribera.

El plan de formacién responde a una linea de cola-
boracion entre el Hospital y el Colegio, movido por el

interés de la entidad colegial por una cierta descentra-
lizacion de actividades dirigidas a las/os colegiadas/os.

Juan José Tirado y Antonio Gomez en la inauguracion del
curso-taller
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Imagen de una camparia antitabaco puesta en marcha en Finlandia

El Departamento de Salud Valencia-Doctor
Peset pone en marcha un programa piloto de
consultas de Enfermeria de deshabituacion

tabaquica

El Departamento de Salud Valencia-Doctor Peset ha
iniciado la implantacion de un programa piloto de
tratamiento del tabaquismo en Atencion Primaria que pre-
tende acercar al maximo a la poblacion todos los recursos
de que dispone la sanidad publica para lograr la desha-
bituacion tabaquica de aquella persona que lo desee. El
programa prevé la creacién de consultas programadas de
tabaquismo a cargo de personal de Enfermeria para el
seguimiento de los pacientes que quieren dejar de fumar.
Esta iniciativa parte de la constatacion de que la Atencién
Primaria es el nivel mas apropiado para el abordaje del
tabaquismo, asi como el mejor punto de captacion y
seguimiento de fumadores con intencion de dejar este
habito perjudicial para la salud, explicaron sus promo-
tores.

“El 70% de los fumadores visita al menos una vez al
afio a su médico de cabecera y el 95% de la poblacién
acude a su centro de salud al menos una vez cada cinco
afios”, segun los impulsores del programa. Asimismo,
indicaron que “este gran impacto poblacional nos ofrece

una oportunidad Unica para intervenir y lograr que dis-
minuya el tabaquismo entre nuestros pacientes”.
Consideraron también que “la accesibilidad y la atencion
personalizada que se ofrece en los centros de salud son
dos armas que debemos empezar a usar para luchar con-
tra el tabaquismo”.

El programa de tratamiento del tabaquismo en
Atencion Primaria se llevara a cabo en dos fases y se
espera que durante el segundo semestre de 2009 ya esté
a pleno rendimiento. En una primera fase un grupo espe-
cializado formara en deshabituacién tabaquica a un
médico y una enfermera de cada centro de salud del
departamento de Salud Valencia-Doctor Peset. Ellos seran
posteriormente los encargados de transmitir toda la infor-
macion al resto de personal sanitario de sus centros. En
una segunda fase se realizard una formacion especifica
para personal de Enfermeria, puesto que el programa
prevé la creacién de consultas programadas de tabaquis-
mo a cargo del colectivo de Enfermeria para el seguimien-
to de los pacientes que quieren dejar de fumar.
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La Enfermeria del Departamento
de Salud de Elche se convierte
en una referencia nacional en la
investigacion de las ulceras por
presion y las heridas cronicas

Imagen de los integrantes de este grupo de profesionales

Profesionales de Enfermeria de Atencion Primaria y del
Hospital de Elche han conseguido situar al Departamento de Salud
de Elche entre los centros de referencia en la investigaciéon de las
Ulceras por presion y las heridas cronicas de toda Espafa. Las
lineas de trabajo en prevencion y seguridad de pacientes para
reducir las ulceras por presion han culminado 2008 con sendos
premios en diferentes congresos celebrados en nuestro pais.

El I Congreso Latinoamericano y VI Simposio Nacional sobre
Ulceras y heridas celebrado en Tarragona otorgd el primer premio
a la mejor comunicacion a un grupo de enfermeras del Hospital de
Elche por su trabajo en prevencion de Ulceras vasculares.
Posteriormente en la celebracion de las XV Jornadas de Enfermeria
en Anestesia, Reanimacion y Terapia del Dolor de la Comunidad
Valenciana, el jurado concedi6 el premio a la mejor comunicacién
al trabajo presentado por enfermeras de la Unidad Integral de
Heridas Cronicas por su trabajo en la prevencion de dichas
lesiones en pacientes de unidades de criticos. En estas jornadas
también se ha tratado el campo de la seguridad de pacientes en
Ulceras por presion y las estrategias en las unidades de criticos, en
donde Pablo L6pez Casanova, coordinador de la unidad, afirmé
gue un programa de Enfermeria para la prevencién de las Ulceras
por presion dirigido por la Direccion de Enfermeria del
Departamento de Elche durante tres afios, ha demostrado su efica-
cia en la disminucion de la incidencia de estas lesiones.

La implicacién de la Gerencia del Departamento y de la
Direccién de Enfermeria también se ha visto reflejada en la obten-
cion del premio a la mejor iniciativa institucional de nuestro pais en
la prevencion de las Ulceras por presion, otorgado por el jurado de
los premios PREVENCARE, que entrega la Fundacién Sergio Juan
Jordan para la investigacion y estudio de las heridas crénicas.

CECOVA y
Glaxosmithkline
renuevan el acuerdo
de patrocinio de la
web del Grupo de
Vacunaciones

El Consejo de Enfermeria de la Comunidad
Valenciana (CECOVA) y Glaxosmithkline han
renovado el acuerdo de patrocinio de la pagina
web del Grupo de Trabajo en Vacunaciones del
CECOVA por un periodo de un afio.

El Grupo de Trabajo en Vacunaciones del
CECOVA nace en 2001 para trabajar en la for-
macion en vacunas y vacunologia del colectivo
de Enfermeria y ponerlo al dia de los ultimos
conocimientos que surgen en cuanto a productos
inmunoldgicos se refiere.

Entre sus objetivos figura la mejora de la ca-
lidad de la intervencion vacunal en el colectivo
de Enfermeria.

Desde él se realizan numerosas actividades
cientificas continuadas para la mejora de la for-
macion profesional, entre las que destacan las
Jornadas sobre vacunaciones y vacunologia
para personal de Enfermeria, que se celebran de
forma periddica en las tres provincias de la
Comunidad Valenciana; ademés, edita
numeroso material divulgativo como trabajos
cientificos sobre vacunas combinadas o carteles
sobre conservacion y manipulacion de vacunas.

El Grupo de Trabajo ha puesto en marcha a
través de su web un novedoso servicio de
“Consulta con el experto” que ofrece la posibili-
dad de plantear dudas sobre temas de la va-
cunologia que seran contestados por los miem-
bros del Grupo o por expertos nacionales en va-
cunas que colaboran con el mismo.

e T i i "
ddl G — —— - o 3

W CTONHEMD DE ENFERMERLA TE LA COMUNITIL i

VALENCIANA
GNP B PRI S LA S s
s B ko T rp——
Haassd S haihan o e on N b L G e R L L R RSl FuE i

THVED W0 AFAE U0 M0 & TRASTETE G AT [ ST
Tl 1 TR CIRIERISTE 18 I

T PRENA L B, TP EEN L
l.l.'nlul.l l.‘t (o] Elﬁﬁn LA IO TLERALIOS 1L
LOTE B WACENA FREWTE & FAFILOGAVIEAN UTIEELADD
% L VAT O EIF ATNYLICM TN T 6 N |4 DR AT
VALFRCIAEL

LA B FRACHLL S {1 8 S IRMLRL o L4 410 M1
wank

o B R e EEOTT 2 Pl ok IR A e VP el e L

e —— e . e T s — - —
e L e e e
! el | X

m-‘““ﬂw“l::_l'r-ﬁil—




Cecova

Para regularizar la situacion de 700 profesionales en la Comunidad

E1 CECOVA exige al Gobierno la convocatoria
de 1a prueba de evaluacion de l1a competencia
para el acceso al titulo de enfermera
especialista en Salud Mental

El presidente del Consejo de Enfermeria de la
Comunidad Valenciana (CECOVA), José Antonio Avila,
ha remitido sendas cartas a la ministra de Ciencia,
Innovacion y Tecnologia, Cristina Garmendia, y al titular
de Sanidad y Consumo, Bernat Soria, para que convo-
quen “de forma urgente” la prueba de Evaluacion de la
Competencia establecida en el Real Decreto 450/2005
para el Acceso Excepcional al Titulo de Especialista en
Salud Mental para “aquellos profesionales de Enfermeria
que sin tener la titulacién estaban desempefiando sus fun-
ciones en dicha especialidad, con anteriori-
dad al 2005”.

El CECOVA recuerda a
Garmendia y Soria que “a
pesar de que han transcurrido
casi cuatro afios de la pu-bli-
cacion del mencionado Real
Decreto, y haber presentado la
documentacién acreditativa para
optar a la especialidad de
Enfermeria en Salud Mental por la
via de acceso excepcional, no se ha
convocado por parte del Ministerio
de Educacion la prueba de
Evaluacion de la Competencia, por lo
que el colectivo de Enfermeria afectado
no puede tener acceso a su titulacion
especializada”.

Avila aseguré que “esta situacion
afecta a mas de 700 enfermeras en la
Comunidad Valenciana que desarrollan su
actividad diaria en puestos de trabajo rela-
cionados con Salud Mental, que no podrian acceder en
condiciones de igualdad a plazas publicas, si la
Conselleria de Sanidad decidiera convocar puestos de
esta categoria en una Oferta Publica de Empleo (OPE)”.
Segun la Asociacién Nacional de Enfermeria en Salud
Mental (ANESM), hay 7.000 profesionales de Enfermeria
en toda Espafia (700 en la Comunidad Valenciana) traba-
jando en el ambito de la Salud Mental, de los cuales sola-
mente unas 900 enfermeras han obtenido el titulo desde

la puesta en marcha en el afio 1999 de la formacién de
especialistas por la nueva moda-lidad EIR.

El CECOVA recuerda en la misiva que “en 2005 se
publico en el BOE el Real Decreto 450/2005, de 22 de
abril, sobre Especialidades de Enfermeria, para regular
las férmulas para acceder a dichas titulaciones que
pueden ser, bien por convalidacién de las anteriores espe-
cialidades, o bien por acceso a la nuevas especialidades

reguladas en dicho Real Decreto”. Respecto a la
especialidad Enfermera/o Especialista en Salud
Mental y ademas de las dos formulas de acce-
so sefialadas anteriormente, la Disposicion
Transitoria Segunda del citado R.D., regulaba
un Acceso Excepcional al Titulo de
Especialista en Salud Mental para aquellos
profesionales de Enfermeria que sin tener la
titulacion estaban desempefiando sus fun-
ciones en dicha especialidad.

Los requisitos para poder tener acce-
SO a esta via excepcional son estar tra-
bajando en un servicio de Salud Mental

como minimo con cuatro afios acredi-

tados, o bien dos afios de experiencia
laboral en este campo mas forma-
cion, todo ello debidamente acredi-
tado. Finalmente, el Real Decreto

estableci6 que deberian realizar

una Prueba de Evaluacion de la

Competencia. Sin embargo, el
retraso en la convocatoria de esta prueba
“supone una evidente desventaja para este grupo de pro-
fesionales, ya que en algunas comunidades, incluida la
Comunidad Valenciana, se han y se estan convocando
plazas de Enfermeria Especialistas en Salud Mental (como
en el caso de la Diputacién de Castellén) a las que no
pueden acce-der por no tener todavia la Especialidad, a
pesar de que algunos de ellos llevan trabajando en Salud
Mental mas de 20 afios, tienen una acreditada y dilatada
formacion, llegando incluso a darse la paradoja de que
son docentes de los propios alumnos que estan haciendo
la Especialidad por la via EIR”.
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Sanidad incluira en 1a tarjeta sanitaria SIP a un
enfermero de referencia en Atencion Primaria

El Consejo de Enfermeria de la Comunidad
Valenciana (CECOVA) ha destacado que el anuncio del
conseller de Sanidad, Manuel Cervera, de incluir una pro-
fesional de Enfermeria de referencia o de cabecera de
cada paciente en la tarjeta del Sistema de Informacién
Poblacional (SIP) constituye un paso mas hacia la institu-
cionalizacién de los cuidados enfermeros en Atencion
Primaria en la Comunidad Valenciana.

El presidente del CECOVA, José Antonio Avila, explicé
que la presencia de la enfermera en la tarjeta SIP a dis-

A propuesta de la Fundacion José Llopis

E1 CECOVA asume el Juramento
de Enfermeria que debe guiar el A
ejercicio de 1a profesion ‘

La profesion de Enfermeria en la Comunidad
Valenciana cuenta con un documento que recoge los prin-
cipios fundamentales a los que deben atenerse las enfer-
meras en su ejercicio profesional y que se asume por la
formula del juramento de manera simbdlica aunque con el
compromiso de acatar su contenido. El contenido de este
Juramento de Enfermeria tiene su origen en un concurso
convocado a tal efecto meses atras por la Fundacién José
Llopis y cuyo ganador fue nuestro compafiero José Ramén
Martinez Riera. Tras ello, la Fundacién lo ofrecié al
CECOVA con el fin de que pudiese ser asumido por el
conjunto de la profesién en el ambito autonémico, cir-
cunstancia que se llevé a cabo.

Tras ello, y tras realizarse una serie de modificaciones

posicion de todos los usuarios del sistema sanitario publi-
co permitird agilizar los centros de Atencion Primaria con
la progresiva extension de la Consulta de Enfermeria a
Demanda en todos los departamentos de Salud de la
Comunidad Valenciana durante este afio. Ademas, tam-
bién destaco la completa eliminacién de los términos obso-
letos Auxiliar Técnico Sanitario (ATS) y Diplomado
Universitario en Enfermeria (DUE) con la sustitucién por
una Unica denominacion oficial de "enfermera" consti-
tuyen, por tanto, "una triple satisfaccion para el CECOVA".

Generalizacién de la consulta enfermera

La asignacién de un enfermero de referencia a cada
usuario de la sanidad mediante la tarjeta SIP permitira
generalizar la implantacién de la Consulta de Enfermeria
a Demanda, que es la que se realiza para la prestacion
de cuidados enfermeros sin demora, mediante citacion y
por iniciativa del usuario o por derivacion de otros profe-
sionales del equipo de Atencién Primaria, sin que sea con-
secuencia de una cita concertada de antemano. De hecho,
segun destaco el CECOVA, es el usuario el que acude o
solicita ser visto por la enfermera para resolver cualquier
problema de salud del mismo.

ﬁ ]
-
W‘_n:nrﬂ- —
o
s —
&
PR
-

.—-”— . - >

Pt %‘/..a-—’ - -

-
parr?\ adecuarlg a la _‘l_:f__,_/-;__’;
realidad profesional de W/;j e
Enfermeria, el CECOVA e e
lo ha hecho llegar a los o o
tres colegios de Enfer- ==

meria de la Comunidad

Valenciana para que lo

pongan a disposicion de sus colegiados y pueda ser
asumido por los mismos. Sin ir mas lejos, desde el Colegio
de Alicante se va a utilizar para que sea acatado por los
recién diplomados de Enfermeria que se han incorporado
a la institucion, lo que se realiz6 en los actos programa-
dos con motivo de la celebracién de la festividad de San
Juan de Dios, patron de Enfermeria.
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Segun una encuesta realizada en el portal del CECOVA

El 72% de 1as enfermeras, a favor de la
Consulta de Enfermeria a Demanda

Siete de cada diez pro-
fesionales de Enfermeria de
la Comunidad Valenciana
consi-deran que la Consulta

Comunidad Valenciana. De
este modo, desde el mes de
enero del afio pasado todos
los profesionales pueden

de Enfermeria a Demanda
es una buena solucion para
mejorar la  Atencion
Primaria a tenor de los
resultados de la encuesta
del portal del CECOVA
(www.portalcecova.es) co-
rrespondiente al mes de
enero. En concreto, el 72%
de los internautas que
votaron en esta consulta a
través de la pagina web del CECOVA consideré una
buena solucién la puesta en marcha de las consultas de
Enfermeria, mientras que un 28%

expresar su opinion medi-
ante una votacion anénima
que queda reflejada en el
histérico de encuestas del
portal que resume todas las
consultas realizadas desde
la puesta en marcha de este
servicio.

La primera consulta de
2009 abordd el tema de la
Consulta de Enfermeria a
Demanda, que es la que se realiza para la prestacion de
cuidados enfermeros sin demora, mediante citacion y por

iniciativa del usuario o por

de los participantes considerd
que no se trata de una buena
solucién.

El portal del CECOVA ofrece
en el apartado de Servicios una
encuesta de periodicidad bimen-
sual sobre temas de interés para
el colectivo de Enfermeria de la

Las encuestas del portal preguntan
periodicamente sobre temas de actuali-
dad en el @mbito de la Enfermeria de la
Comunidad Valenciana

derivacion de otros profesionales
del equipo de Atencién Primaria,
sin que sea consecuencia de una
cita concertada de antemano. Es
el usuario el que acude o solicita
ser visto por la enfermera para
resolver cualquier problema de
salud del mismo.

INCATIV arranca con una jornada formativa de
29 enfermeras observadoras del estudio en once
hospitales de 1a Comunidad Valenciana

El estudio sobre Indicadores de Calidad en Terapia
Intravenosa (INCATIV) echd a andar el pasado mes de
febrero con una jornada de formacién y homologacién de
los observadores que van a participar en este proyecto,
que se desarrollara en once hospitales publicos y privados
del sistema sanitario de la Comunidad Valenciana.

En total participaron 29 enfermeras de los hospitales
Clinico Universitario de Valencia, Lluis Alcanyis de Jativa,
Virgen de los Lirios de Alcoy, Casa de Salud de Valencia,
Sant Francesc de Borja de Gandia, General de Castellon,
La Plana de Castelléon, Arnau de Vilanova de Valencia,
General de Elda, General de Elche y La Ribera de Alcira.

Esta jornada de formacion se desarrollé en el Hospital
Arnau de Vilanova de Valencia y en ella la recepcion de
los miembros del Estudio INCATIV corrié a cargo de la
Direccion de Enfermeria, del Servicio de Medicina
Preventiva y de la Unidad de Investigacion del propio cen-
tro. La actividad formativa fue desarrollada por José Luis
Mico, supervisor de Medicina Preventiva del centro.

A través de ella se unificaron los criterios de valo-
racion de las variables del estudio, se reconsideraron
algunas de las caracteristicas del mismo, estando
preparado el programa del proyecto para el inicio del
primer corte del estudio a realizar.
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Gratuita para los colegiados al corriente
de sus obligaciones colegiales

El1 CECOVA renueva y
mejora la poliza de RC

El Consejo de Enfermeria de la Comunidad Valenciana
(CECOVA) ha renovado la pdliza de responsabilidad civil
para el colectivo de Enfermeria autonémico con la compafiia
Zurich Espafia. La nueva poliza esta vigente desde el pasado
1 de diciembre y es valida hasta el 30 de noviembre de
2009.

La pdliza cubre de forma gratuita a cada colegiado en
cualquiera de los colegios de Enfermeria de la Comunidad
Valenciana por el hecho de estar al corriente de sus obliga-
ciones colegiales en hasta un maximo de 3.000.000 de euros
por siniestro hasta el limite maximo de 10.000.000 euros por
anualidad de seguro. La pdliza incluye para el supuesto de
inhabilitacion para el ejercicio 2.000 euros al mes por un
periodo maximo de 18 meses y toda la defensa juridica de
letrados y procuradores, asi como la prestacion de fianzas
judiciales.

Cuando surja un hecho que pueda motivar la
exigencia de Responsabilidad Civil, el asegura-
do debe contactar de inmediato con la Asesoria
Juridica de su colegio

Ademas, da cobertura también a quienes realizan los
siguientes métodos complementarios de Enfermeria: acupun-
tura, auriculoterapia, osteopatia, reiki, yoga y técnicas de
relajacion, cromoterapia, iridiologia, fitoterapia, reflexologia
podal, naturopatia, homeopatia, flores de Bach, quiro-
masaje, magenetoterapia, kinesologia y terapia crane-
osacral. Las garantias de la péliza cubren las actuaciones del
asegurado en Espafia, la Union Europea y Andorra.

T
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PROCEDIMIENTO DE ACTUACION

Cuando surja cualquier hecho que motive o

pueda motivar la exigencia de Responsabilidad Civil,
el asegurado debera contactar de inmediato con la
Asesoria Juridica de su colegio profesional, debiendo
facilitar sus datos y nimero de colegiado, asi como la
informacion de los hechos acaecidos y personas
implicadas.
IMPORTANTE: Nunca debera declarar sin abogado,
ni firmar nada; y si es citado por el Juzgado, exija
gue le informen si lo hace como “imputado” o como
“testigo”.

Ante un caso de demanda exigiendo responsabi-
lidad civil de un profesional de Enfermeria es muy
importante no asistir a una declaracion sin haberla
preparado concienzudamente con el abogado,
porque de ella va a depender que se incoe como posi-
ble delito, falta o se proceda a su archivo.

En muchos casos las denuncias o querellas
guedan archivadas una vez prestada declaracion,
pero también es cierto que en algunos casos ciertas
declaraciones, incluso cuando se va en calidad de tes-
tigo, pasan a ser imputadas por delito de impruden-
cia profesional (mala praxis); es por ello por lo que
han de prepararse e intentar abastecerse del mayor
numero de pruebas (testigos, documentos, etc.) que el
abogado indicara de forma exhaustiva.
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Tras el éxito de la primera edicion

El1 CECOVA organiza 1a Il Convencion de
Enfermeria en Alta Mar del 14 al 21 de

septiembre

Lema: Valores personales frente a debilidades profesionales

El Consejo de Enfermeria de la Comunidad
Valenciana (CECOVA), tras la celebracion el pasado afio
de la | Convencién de Enfermeria en Alta Mar, actividad
organizada en colaboracion con los Colegios de
Enfermeria de Alicante, Castellén y Valencia, y de haber
alcanzado de forma satisfactoria los objetivos planteados,
esta trabajando en la organizacion de la segunda edicion
de esta actividad.

La iniciativa de plantear una actividad profesional a
bordo de un crucero de lujo vino dada por la intencién de
ofrecer una alternativa a los modelos tradicionales en cen-
tros de congresos, potenciando la cercania de los congre-
sistas con los ponentes y organizadores y ofreciendo al
mismo tiempo un completo programa de ocio y la posibi-
lidad de disfrutar de los encantos de un crucero visitando
algunos de los puertos mas importantes del Mediterraneo.

La Il Convencion de Enfermeria en Alta Mar se desa-
rrollara del 14 al 21 de septiembre de 2009 bajo el lema
Valores personales frente a debilidades profesionales a
bordo del barco MSC Splendida de la compafia MSC
Cruceros. El programa previsto incluye salida y llegada
desde Barcelona visitando las ruinas de Cartago en
Tanez, Malta, Messina, Roma, Génova y Marsella como
complemento a un completo programa cientifico.

Desde el CECOVA pretendemos dar un protagonismo
activo y proactivo a todos los asistentes y a sus acom-

R R Y TR

mivesiines paga

pafantes, por lo que se podran presentar comunicaciones
a los temas principales de las conferencias y también de
tema libre; junto a ello, se ofrecera un programa social
para todos con el fin de mejorar y potenciar la conviven-
cia entre los asistentes, sean o no profesionales de
Enfermeria.

El MSC Splendida es un barco disefiado para hacer
que el pasajero disfrute de unas inolvidables vacaciones
ofreciéndole una amplia gama de servicios y oferta de
ocio en sus instalaciones y ofreciendo la posibilidad, para
los més exigentes, de un servicio de 6 estrellas.

Una embarcacion de 333 metros de eslora, 1.637
camarotes y capacidad para alojar a 3.959 pasajeros a
los que ofrece 19 bares, 5 restaurantes, 12 jacuzzis,
teatro, acceso a Internet, biblioteca, tiendas, discoteca,
sala de juegos, spa, sala de exposiciones, 5 piscinas, pista
de tenis, gimnasio y minigolf, entre otros.

Toda la informacion sobre esta actividad, asi
como imagenes del barco y un recorrido
virtual por el mismo, estan disponibles en el
portal del CECOVA (www.portalcecova.es)
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PROGRAMA CIENTIFICO

Durante los siete dias de travesia se desarrollara un completo programa cientifi-
co que incluira las siguientes actividades:

CONFERENCIAS

- El profesional de Enfermeria en la humanizacion de la asistencia sanitaria

- Las habilidades de comunicacion como herramientas de éxito personal

- Coaching: creer en ti mismo. El método para mejorar el rendimiento de las per-
sonas.

- Inteligencia emocional: aprender a vivir y a convivir.

- Salud y medios de comunicacion.

- La imagen de Enfermeria en los medios de comunicacion.

Ademas de estas charlas-coloquio también esta programado un taller practico
bajo el titulo “Cémo aprender a hablar en publico y no morir en el intento”, fina-
lizando el Gltimo dia con una tertulia con los expertos que nos acompafiaran en
la travesia.

EXPERTOS

Repitiendo el formato de la primera convencion se ha elegido a tres expertos que
se encargaran de impartir todo el programa cientifico. Se trata de Jesus Sanchez
Martos, catedratico de Educacion para la Salud; Ignacio Castillo, licenciado en
Marketing Internacional, y Ramén Sanchez Ocafia, periodista especializado en
temas de salud y conocido presentador de television.

Precio por persona:

= En camarote categoria interior: 814 euros

= En camarote categoria exterior con balcon: 1.134 euros

- Acomodacion individual: consultar agencia

- Posibilidad de financiacion a 12 meses sin intereses (consultar agencia)

El Precio Incluye:

= Estancia de 7 noches en el buque MSC Splendida de la compafia MSC
= Crucero en régimen de pension completa (bebidas no incluidas)

= Acomodacién en camarotes dobles en categoria elegida

= Tasas de embarque

= Seguro de viaje

El precio no incluye:
= Cualquier servicio no indicado anteriormente
e Excursiones, extras en el barco

SECRETARIA TECNICA
Nuestro Pequefio Mundo Viajes
Avda. de la Estacion, 5
Alicante
TIf.: 965 13 02 28
www.npmundo.es

Toda la informacién sobre esta actividad, asi como imagenes del
barco y un recorrido virtual por el mismo, estan disponibles en el
portal del CECOVA (www.portalcecova.es)
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Sanidad destaca el éxito del modelo de
gestion del Hospital de La Ribera en el décimo
aniversario de su puesta en funcionamiento

Imagen de algunas de las autoridades asistentes al acto

El Hospital Universitario de La Ribera celebré sus diez
afios de funcionamiento como primer hospital publico de
gestion privada en la Comunidad Valenciana con una jor-
nada organizada en el Museo Principe Felipe de la
Ciudad de las Artes y las Ciencias de Valencia bajo el titu-
lo Una sanidad para el siglo XXI. Por una gestion sanitaria
de vanguardia, en la que reunié a aquellas personas que
“han marcado el pasado, presente y futuro del centro y su
modelo de gestion”.

El conseller de Sanidad, Manuel Cervera, destaco,
durante el discurso inaugural que el modelo de Alzira ha
demostrado en su primera década de existencia su “éxito”
asistencial y econdmico, ya que el coste de la asistencia
sanitaria que ofrece “es un 25% inferior al que se tiene en
los departamentos de gestion directa”.

En esta jornada, participaron como ponentes el ex
ministro de Sanidad Julian Garcia Vargas; el director de
Hospitales de la Comunidad de Madrid, Antonio
Barguefio; la presidenta de la Comisién de Cooperacion
Internacional del Senado, Elvira Velasco; y el ex conseller
de Sanidad Joaquin Farnos. También intervinieron el se-
cretario autonémico de Sanidad, Luis Rosado; el consejero
y director general de Adeslas, Javier Murillo; el director
general de Ribera Salud, Alberto de Rosa, y el director
gerente del Hospital de Torrevieja, Luis Barcia. Entre los
asistentes se hallaban el presidente y el vicepresidente del
CECOVA, José Antonio Avila y Francisco J. Pareja,
respectivamente.

El conseller de Sanidad, Manuel Cervera, record6 que
en diez afios el modelo Alzira se ha extendido a la
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Atencién Primaria de todo el
departamento de La Ribera,
asi como a los hospitales de
Torrevieja (abierto en 2006)
y al recién inaugurado de
Denia (enero de 2009) y se
aplicard también en los

futuros hospitales  de
Manises (previsto para
mayo de 2009) y Elche (pre-

visto para 2010). Al respec-
to, asegurd que “el éxito del
modelo sanitario valenciano
de gestion privada y publica
consiste en elegir adecuada-
mente cual es la estructura
sanitaria en la que puede
funcionar mejor y por ello en
cada departamento y hospi-
tal nuevo que se haga se va-
loran sus caracteristicas y
nimero de habitantes para
determinar qué tipo de
gestion se aplica”.

Asi, Cervera subrayo las
ventajas de este modelo de

concesion privada, entre las que citd el traspaso de los
riesgos de la construccion de la obra y de las inversiones
a la iniciativa privada, una flexibilizacion de los recursos

humanos aplicando incentivos
por productividad y objetivos, y
la garantia de una gestion
“buena y objetiva” para que los
pacientes elijan acudir a ese cen-
tro. Consiste, sefiald, “en utilizar
mejor la gestion econémica para
dar un mejor servicio a los ciu-
dadanos y ademas este modelo
permite recuperar toda la conce-
sion y la inversion a los 15 ¢ 20
afos”.

Para ello, el conseller de
Sanidad resalté que participan
aquellas entidades aseguradoras
(Adeslas y Sanitas) y financieras
con conocimientos sanitarios
(Bancajay CAM) y se elige “a los
mejores en cada situacion, para

cada trabajo”. “Es un modelo que habra que seguir
potenciando porque funciona y ha superado todas las
criticas iniciales”, incidié. Asi, remarcé que otros
parametros que demuestran “el acierto” de este modelo
son los premios que reciben cada afio los hospitales de
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Cervera subrayo las ventajas de este
modelo de concesion privada, entre las
que cito el traspaso de los riesgos de la
construccion de la obra y de las inver-
siones a la iniciativa privada, una fle-
xibilizacion de los recursos humanos
aplicando incentivos por productividad
y objetivos, y la garantia de una gestion
“buena y objetiva” para que los
pacientes elijan acudir a ese centro

El salon de actos del Museo de las Ciencias Principe Felipe, durante el acto inaugural presidi-
do por el conseller de Sanidad

Alzira y Torrevieja pero sobre todo, subrayo, que “el 91%
de los pacientes, sin saber qué modelo de gestion sigue,
valoren como muy satisfactorio este modelo que “ha sido

y seguira siendo una referencia
nacional y ejemplo para otras
comunidades”.

Al respecto, detallé que este
sistema funciona como “un
equipo” en el que las pautas las
marca la Conselleria de Sanidad
y la empresa concesionaria las
gestiona; para garantizar “su
engranaje”, dijo, se encuentra la
figura del comisionario que
“todos los dias tiene la relacion
entre la Conselleria y la empre-
sa”.

La jornada sirvi6 para
destacar el caracter pionero del
modelo asistencial estrenado con
la puesta en marcha del Hospital
Universitario de La Ribera el 1

de enero de 1999, asi como el impacto del modelo Alzira
en el Sistema Nacional de Salud. En estas dos décadas, La
Ribera se ha consolidado como centro de referencia de
numerosas enfermedades, con una amplia cartera de
especialidades y pruebas al servicio de los ciudadanos.
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Marciano Tomé, presidente de la Asociacion Nacional de Enfermeria en Salud Mental (ANESM)

“En 1a medida en que l1a Enfermeria de Salud
Mental esté en todos los ambitos y segmentos
de poblacion, el nivel de salud mejorara”

La Asociacion Nacional de
Enfermeria en Salud Mental
(ANESM) ha elegido Valencia para
celebrar su préximo congreso
nacional. Para conocer el presente
y el futuro de esta especialidad
conversamos con el presidente de
la ANESM, Marciano Tomé, que
acumula una experiencia profe-
sional de mas de treinta afios en el
campo de la salud mental en sus diferentes areas: asisten-
cial, gestion y docente. Tomé también es vicepresidente de
la Comision Nacional de Enfermeria de Salud Mental.

¢Como se funda y con qué objetivos nace la Asociacion
Nacional de Enfermeria en Salud Mental?

La iniciativa de crear una asociacion de enfermeras de
Psiquiatria surge en el | Congreso Nacional de Enfermeria
Psiquiatrica, que convoca la Escuela de A.T.S Psiquiatricos
San Juan de Dios de Ciempozuelos de Madrid en 1982.
Dicho Congreso se celebr6 bajo el lema: Presencia,
Fomento, Desarrollo de la Enfermeria Psiquiatrica, que
tuvo lugar en el Hospital Psiquiatrico de San José de
Mélaga los dias 5 al 7 de Abril de 1982 con la asisten-
cia de un total de 261 profesionales.

Respecto a los objetivos, la ANESM persigue el fomen-
to del desarrollo de todas aquellas actividades docentes,
de investigacion y asistenciales que redunden en beneficio
de la profesion de Enfermeria de Salud Mental; la defen-
sa de los intereses publicos en relacion con los servicios de
salud mental y favorecer el intercambio cientifico entre los
profesionales de Enfermeria y otros profesionales con
interés comudn por la salud mental, entre otros.

¢Cuantas enfermeras conforman actualmente el colectivo
de especialistas en Salud Mental?

Si solamente tenemos en cuenta aquellos que son
especialistas 0 estan en disposicién de serlo por la via
excepcional del RD 450/2005, y desarrollan su actividad
en puestos de trabajo relacionados con la salud mental,
en este grupo creemos que se pueden contabilizar hasta
7.000 profesionales. De ellas, unas 900 enfermeras han
obtenido el titulo desde la entrada en funcionamiento de
la formacion de especialistas por la nueva modalidad de
residencia puesta en marcha en el afio 1999.

Las patologias mentales han aumentado en los ultimos
afios, ¢qué papel debe desempefiar la Enfermeria para
responder adecuadamente a este incremento de enfer-
medades mentales en nuestra sociedad?

En el &mbito asistencial, el papel principal de la
Enfermeria en los préximos afios es profundizar en el tra-
bajo realizado Ultimamente, es decir, estar mas presente
en la comunidad, elaborando y desarrollando principal-
mente, acciones y programas relacionados con la detec-
cion, prevencion, promocion y rehabilitacion de la salud
mental de la poblacion. Para ello es imprescindible que en
el momento de planificar una actuacion, se valoren ade-
cuadamente los recursos necesarios para llevarla a cabo,
de lo contrario los resultados no seran los esperados y
aparece, entre otras cosas, la insatisfaccion profesional.

¢Por qué se elige Valencia y la Comunidad Valenciana
para celebrar el 26 Congreso Nacional de la ANESM?
Por varias razones. La primera de ellas porque ya ha
transcurrido mucho tiempo desde que en 1985 cele-
bramos en esta ciudad nuestro IV Congreso Nacional y se
hizo en el contexto de un hospital general, con la intencion
de empezar a concienciar a los profesionales y a la
poblacion de que la salud mental también deberia formar
parte del sistema sanitario. No hemos de olvidar que por
aquel entonces no teniamos Ley General de Sanidad.

La Asociacion Nacional de Enfermeria en
Salud Mental (ANESM) celebrara en
Valencia su XXVI Congreso Nacional en Abril

La segunda razoén, por el apoyo y facilidades encon-
trados en el CECOVA, iniciadas a partir de las buenas
relaciones desde nuestro XX Congreso Nacional celebra-
do en Alicante en 2003, y que se ven plasmadas una vez
mas en este XXVI Congreso. Y por ultimo, por los profe-
sionales que desarrollan su labor en los diferentes centros
de esta ciudad, tanto asistenciales como docentes y que se
sienten identificados con los fines y objetivos de la
ANESM.
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¢Cudles son las principales demandas y reivindicaciones
de la Enfermeria especializada en Salud Mental?

En relacion con la prestacion de los cuidados, la
ANESM reclama a los diferentes servicios de salud, que
desde su inicio, se doten de los recursos econdmicos nece-
sarios para la atencién de salud mental en general y de
los cuidados de Enfermeria en particular. Ademas, per-
sigue garantizar la presencia y participacion activa de los
profesionales de Enfermeria en la planificacion y gestion
en los servicios de Salud Mental de las comunidades
auténomas. Ademas, pide garantizar la atencion de
cuidados enfermeros en todo dispositivo en el que se
atiendan problemas relacionados con la salud mental
porque todavia existen dispositivos especificos donde no
se prestan cuidados de Enfermeria ni se llevan a cabo
actividades relacionadas con la prevencion y la rehabi-
litacién. Del mismo modo, pide la creacién de programas
especificos que den respuesta a las nuevas necesidades
emergentes.

En relacion con la gestion de los cuidados, la ANESM
considera imprescindible el cubrir las plazas de centros
y/0 unidades especializadas de salud mental con enfer-
meras especialistas; catalogar los puestos de trabajo que
necesiten perfil especifico de Enfermero Especialista en
Salud Mental; definir los criterios de asignacion de recur-
sos en funcidon de las variables y/o caracteristicas de
acuerdo con el desarrollo de la cartera de servicios; y ase-
gurar una dotacion de profesionales adecuada y sufi-
ciente, a las necesidades de distintos grupos poblacién.

Relacionado con la formacion especializada y carrera
profesional, ANESM reclama la creacién de la categoria
profesional de Enfermero Especialista en Salud Mental en
las diferentes comunidades autbnomas que aporte una
continuidad coherente a la formacion especializada en
Salud Mental; modificar el programa y duracion de la
formacion especializada de Enfermeria de Salud Mental,
debiendo ser de un minimo de dos afios, permitiendo asi
integrar y adquirir las competencias profesionales de
forma progresiva; y agilizar el proceso de acceso excep-
cional a la especialidad de Enfermeria de Salud Mental de
todos los profesionales que cumplen los requisitos del Real
Decreto 450/2005, ya que existen 4.000 enfermeras que
cumplen los requisitos, que han solicitado el acceso al titu-
lo de especialista en Salud

XXU1 congreso naclonal ve
enfermeria ve salud mental
.2 y 3 de Abril de 2008
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nuestra oferta de cartera de servicios debe ser dinamica y
adecuarse constantemente a las necesidades de la
poblacion. Nuestro éxito radicara en esa capacidad de
adaptacion. Estamos asistiendo a cambios sociales y
demogréficos importantes y son muchos los retos profe-
sionales que deberemos afrontar en los proximos afios,
pero si tenemos en cuenta todas las previsiones respecto
al aumento de los trastornos mentales, deberiamos tener
presente la necesidad de hacer llegar a la poblacién pro-
gramas de educacion sanitaria relacionados con la salud
mental.

En la medida en que la Enfermeria de Salud Mental
esté presente en todos los &mbitos de actuacion (comu-
nidad, hospital, rehabilitaciéon) y en todos los segmentos
de la poblacion (infantil, adultos)

Mental y cuya concesion se
alarga de manera injustificada.

¢Qué retos afrontara en los
préximos afios la Enfermeria en
Salud Mental?

Hemos de partir de la idea
de que nuestro entorno es cam-
biante y que, por tanto, también

Existen 4.000 enfermeras que cumplen
los requisitos, que han solicitado el
acceso al titulo de especialista en salud
mental y cuya concesion se alarga de
manera injustificada

estoy convencido de que el nivel
de salud mejorara.

Lo digo a partir de experien-
cias en donde se ha apostado
por una mayor presencia de
Enfermeria, fundamentalmente
en los aspectos relacionados con
la rehabilitacion de la enfer-
medad mental.
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Con ¢l establecimiento de unos ambiciosos objetivos para 2009

El Grupo de Trabajo en Riesgo Biologico
del CECOVA avanza en el trabajo para
mejorar la seguridad en esta materia

Imagen de los integrantes de este Grupo

El Grupo de Trabajo en Riesgo Bioldgico del CECOVA,
cuyo coordinador es José Antonio Forcada, ha celebrado
una reuniéon de sus integrantes en la que, ademas de
realizar un repaso de lo realizado durante 2008, fij6 los
objetivos y actividades a realizar en 2009. De este modo,
se han fijado como aspectos a desarrollar durante 2009
el trabajar en la consolidacién del espacio del Grupo en
el portal del CECOVA (www.portalcecova.es), previo paso
a la puesta en marcha de una pagina web propia con la
que conseguir una mayor difusion de los contenidos. Por
otra parte, se ha planteado también establecer una colab-
oracién con los colegios de las tres provincias de la
Comunidad Valenciana para, a través de sus sistemas de
contacto con los colegiados (especialmente el correo elec-
trénico), informar sobre aspectos importantes sobre el
riesgo bioldgico.

Otro de los objetivos marcados fue el de elaborar una
campafia de sensibilizacién sobre medidas preventivas y
sobre la utilizacion de materiales de bioseguridad con los
siguientes puntos que incluiria los siguientes aspectos:

- Desarrollo del curso sobre materiales de bioseguri-

dad a realizar en los tres colegios provinciales.

- Difundir los aspectos mas importantes del proyecto

piloto de bioseguridad y sobre los concursos centra-
lizados de compras de materiales de la Conselleria

de Sanidad en los que se introducen lotes de mate-
riales de bioseguridad.
Redactar un escrito dirigido a las direcciones de
Enfermeria de los departamentos sanitarios, empre-
sas sanitarias privadas y otros centros, en el que se
informe de la importancia de la utilizacion de los
materiales de bioseguridad en cuanto a aspectos
preventivos y obligaciones legales.
Escrito dirigido a los colegiados de la Comunidad
Valenciana informando de la importancia de la uti-
lizacion de los materiales de bioseguridad, de la
obligacion legal de los centros de trabajo de poner-
los a su disposicion y de la obligacion y posibili-
dades de denunciar los accidentes ocasionados por
la no disposicion de estos materiales.
Informacion sobre estos aspectos a las escuelas de
Enfermeria y ofrecimiento de colaborar en la forma-
cién de los alumnos y alumnas en estos aspectos de
prevencion y bioseguridad.
Organizar una jornada de informacion, formacién y
reflexion sobre la bioseguridad, dentro de las activi-
dades del Aula de Cures Sant Marc de la
Universidad Internacional de Gandia.
- Desarrollar, editar y difundir un folleto sobre la
higiene de las manos en la prevencion de las infec-
ciones de caracter nosocomial.

Junto a ello, desde este grupo de trabajo se prestara
especial atencion a colaborar en el Estudio INCATIV
(Indicadores de Calidad en Terapia Intravenosa), tener
presencia y participacién en todas las actividades cientifi-
cas que tengan relacion con la bioseguridad, elaborar y
realizar una encuesta entre los colegiados sobre aspectos
relacionados con la utilizacién de medidas preventivas
(precauciones universales) y bioseguridad, elaborar y
difundir protocolos de trabajo seguro con materiales de
bioseguridad y elaborar y difundir recomendaciones cien-
tificas sobre proteccion respiratoria.

La labor del CECOVA en este area viene dada por la
circunstancia de que Enfermeria sea la profesion que sufre
mas accidentes de este tipo, lo que hace necesario que se
apliquen medidas para cambiar tal situacion.
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Acuerdo sobre la prescripcion enfermera en
Andalucia

La Consejeria de Salud de Andalucia y los consejos
autonomicos de Médicos y de Enfermeros han alcanzado
un acuerdo sobre el proyecto de normativa que regulara
la actuacion de la Enfermeria en el ambito de la
prestacion farmacéutica. Sin embargo, mientras la
Consejeria habla de la “regulacion de la actuacion de las
enfermeras en el ambito de la prestacion farmacéutica”, el
Consejo Andaluz de Médicos asegura haber logrado la
supresion del término “receta enfermera” del borrador de
decreto y desde instancias de la profesién enfermera se
sefiala que, independientemente de cual sea denomi-
nacion definitiva, lo que si es un hecho es que su cumpli-
mentacion por la enfermera autorizara la dispensacion,
con cargo a la prestacion farmacéutica, por las oficinas
de farmacia, de los productos sanitarios y medicamentos
prescritos por estos profesionales enfermeros.

Segun la Consejeria de Salud, a partir del acuerdo
alcanzado se incorporaran al texto del proyecto diversas
aportaciones planteadas por los Consejos Andaluces de
Colegios de Médicos y de Enfermeria, que se refieren fun-
damentalmente a la conveniencia de la formacién y
capacitacion necesaria para garantizar el uso adecuado
de los medicamentos y productos sanitarios por parte de
los profesionales de Enfermeria, a la acreditacion de estos
profesionales y al formato de los documentos oficiales.

Pilotaje de la historia clinica digital iinica

El responsable del proyecto de Historia Clinica Digital
del Sistema Nacional de Salud (SNS) y técnico del Instituto
de Informacion Sanitaria de la Direccion General de la
Agencia de Calidad del Ministerio de Sanidad y
Consumo, Javier Etreros, anuncié recientemente que esta-
ba previsto que en enero de 2009 arrancase el pilotaje de
la historia clinica digital Unica en diez comunidades
auténomas, si bien se hara de forma escalonada y se
espera que esté consolidada en el 2010. Etreros indico
que en diciembre de 2007 se acordd en el Consejo
Interterritorial iniciar el pilotaje de este proyecto y se con-
virtié en prioritario.

Desde ese momento, se solicitd la participacion de
todas las comunidades y diez, que son las que lo inicia-
rén, dieron su aceptacion; éstas son: Andalucia, Castilla-
La Mancha, Extremadura, Cantabria, Baleares, Castilla y
Leon, Cataluiia, La Rioja, Murcia y la Comunidad
Valenciana.

Metabuscador para mejorar la excelencia clinica

El Ministerio de Sanidad y Consumo presentd durante
la IV Conferencia Internacional en Seguridad del Paciente
celebrada en Madrid un metabuscador en Internet conoci-
do con el nombre de Excelencia Clinica mediante el cual
los usuarios podran obtener informacién de calidad sobre
evidencia cientifica y practica clinica. La herramienta
Excelenciaclinica.net (www.excelenciaclinica.net) permite
realizar consultas de informacion de forma unificada y sin
restriccion, en inglés o en espafiol indistintamente, facili-
tando el enlace a los mejores recursos de acceso libre.
Ademas, traduce las busquedas de forma automatica a
uno u otro idioma con el propésito de ayudar a los profe-
sionales sanitarios a localizar la mejor evidencia
disponible para respaldar la practica clinica.

Un programa informatico mejora un 80% los
turnos de Enfermeria

La aplicacion web Gestor de Turnos de TecnoHospital
desarrollada por la empresa Coprava permite a los
responsables de Enfermeria de clinicas, ambulatorios y
grandes hospitales ahorrar un 70% del tiempo dedicado a
planificar y gestionar los turnos y guardias, una de las tar-
eas mas complicadas de estas areas. Ademas, reduce casi
totalmente los errores de planificacion y gestion. El sistema
genera automaticamente la planificacion en base a unos
parametros definidos inicialmente como area; categoria;
nimero de horas maximas segun los convenios de
Enfermeria; nimero de horas maximas de guardia; o
ndimero minimo y maximo de enfermeros por turno. Asi, el
sistema genera automaticamente la planificacion y el
responsable del &rea de Enfermeria solo tendra que revis-
ar y realizar pequefios ajustes en caso de que se produz-
ca alguna incidencia en la plantilla.




Cecova

Natividad Lopez Langa, vicepresidenta de la Asociacion Madrilena de Enfermeria

en Centros Educativos (AMECE)

‘“Enfermeria debe estar en Educacion Especial
y en todo el ambito educativo para hacer una
funcion de prevencion y de Educacion para la
Salud como una asignatura transversal”

La vicepresidenta de la AMECE, Natividad Lopez Langa, en
un momento de la entrevista

La vicepresidenta de la Asociacion Madrilefia de
Enfermeria de Centros Educativos (AMECE), Natividad
Lopez Langa, visitd la Comunidad Valenciana a finales de
enero para conocer de cerca las actividades del Grupo de
Trabajo de Enfermeria en Salud Escolar del CECOVA y
participar en un debate sobre Enfermeria Escolar en Tele
7 junto a representantes de las asociaciones de madres y
padres de alumnos (AMPA) de colegios de Educacion
Especial y del colectivo de Enfermeria especializado en
esta materia.

La AMECE agrupa ya a mas de 80 profesionales de
Enfermeria y Lopez Langa desarrolla su trabajo como
supervisora de Enfermeria en el Colegio de Educacion
Especial Maria Soriano de Madrid desde hace mas de dos
décadas al frente de un equipo de ocho profesionales de
Enfermeria, que atiende de forma permanente a los 70
alumnos considerados “grandes dependientes” porque,
segln explica, “presentan patologias crénicas agudas”.
“Estos niflos necesitan ayuda total en sus actividades
diarias y para atenderles somos méas de 100 profesionales
en tres turnos para atender todos sus necesidades. Es un

derecho constitucional”, explico Natividad Lépez, que
asegurd que la enfermera “no solamente tiene que estar
en Educacion Especial sino con todos los nifios en edad
escolar porque la Enfermeria hace una funcién preventiva
y de Educacion para la Salud y eso debe contemplarse
como una asignatura transversal”.

Respecto a la situacion de la Enfermeria Escolar en la
Comunidad de Madrid, la vicepresidenta de la AMECE
asegurd que las enfermeras escolares “actualmente esta-
mos presentes en todos los centros publicos de Educacion
Especial desde hace 30 afios y ahora con dos enfermeras
asignadas (una de ellas con caracter itinerante) y también
en los centros educativos publicos de Educacién Infantil,
Primaria y Secundaria con alumnos con afectaciones
motoricas y trastornos generalizados del desarrollo fisico,
es decir, nifios con necesidades especiales como tra-
gueotomias o respiracion asistida”.

Sin embargo, L6pez Langa lament6 que “aunque hay
enfermeras escolares en casi todos los colegios privados,
no estamos presentes en la totalidad de los centros publi-
cos, donde también estan escolarizados nifios con dia-
betes, con alergias a determinados materiales al latex o a
alimentos que no estan contemplados como nifios con
necesidades educativas especiales porque realmente no
necesitan un apoyo educativo especial, pero si necesitan
una asistencia puntual en educacién sanitaria“.

Respecto a la situacion laboral de los profesionales de
Enfermeria, la vicepresidenta de la AMECE critico que la
modalidad de contratacion de las enfermeras escolares
“sea atipica, ya que los contratos se realizan por obra o
servicio de octubre a junio y ademas no pueden per-
manecer mas de dos afios en el mismo colegio”. “Eso sig-
nifica que tienes una serie de proyectos que debes aban-
donar y en otro colegio se abre una incégnita sobre la
aceptacion que tendran”, lamento.

Ademas, Lopez Langa asegurd que “los profesionales
sanitarios mas indicados para impartir Educacion para la
Salud somos las enfermeras” y record6 que uno de los pun-
tos mas importantes en la actualidad en colegios e institu-
tos es la prevencion de drogodependencias, los trastornos
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alimentarios y la atencion a diabéticos, pero “no es algo
esti-pulado y reglado, sino que es algo que las enfermeras
que estan en los colegios hacen por iniciativa propia”.

Patologias en Educacion Especial

La comunidad educativa conformada por profesores,
padres y alumnos “da muchisimo trabajo” y, sobre todo,
en el colectivo de alumnos de Educacién Especial “con dis-
capacidades que necesitan mucha pedagogia en el
ambito familiar”, explico Natividad Lopez, que recordd
que “las principales patologias que se tratan en este
ambito son la paralisis cerebral infantil, que se origina por
una falta de oxigeno antes, durante o después del
nacimiento; patologias psiquiatricas; trastornos genera-
lizados del desarrollo como el autismo; enfermedades
neuromusculares; pacientes de espina bifida,...”.

Lopez Langa: “Estamos presentes en todos
los centros publicos de Educacion Especial y
en los centros educativos pablicos de
Educacion Infantil, Primaria y Secundaria
de Madrid con alumnos con afectaciones
motoricas y trastornos generalizados del
desarrollo fisico”

Reino Unido, Estados Unidos, Australia o Francia son
algunos de los paises que tienen enfermeras escolares en
sus centros educativos. “En unos afios va a haber enfer-
meras en todos los colegios porque es algo que nos
demanda la sociedad”, pronostic6 Natividad Lépez, que
aposté por apoyarse en las asociaciones de madres y
padres de alumnos porque “tienen muchisima fuerza, ya
que son los directamente beneficiarios de la Enfermeria
Escolar al ver que estdn mucho mejor sus hijos y también
ellos al poder hacer una vida normal”. “Por ejemplo, en
Madrid ya hay asociaciones de diabéticos y de alérgicos
al latex que se estan moviendo muchisimo y reclamando
sus derechos”, dijo. Ademas, la vicepresidenta de la
AMECE también apostd por “crear una asociacion
nacional de Enfermeria Escolar para avanzar en este
tema” y por luchar por “introducir la asignatura de
Enfermeria en Salud Escolar en los estudios del Grado de
Enfermeria”.

Debate en Tele 7
La vicepresidenta de la AMECE visité la Comunidad
Valenciana para participar en un debate televisivo sobre

Virginia del Pino, Veronica Campo, Niria Pérez, Alicia
Carmona y Natividad Lopez, en el plato de Tele 7, durante la
mesa redonda sobre Enfermeria Escolar

Enfermeria Escolar en Tele 7 organizado en colaboracion
con el CECOVA. En el debate, moderado por la periodista
Ndria Pérez, también participaron la coordinadora
provincial del Grupo de Trabajo en Enfermeria en Salud
Escolar (ENSE) del CECOVA, Alicia Carmona; la presi-
denta de la Asociacion de Madres y Padres de Alumnos
(AMPA) del Colegio de Educacion Especial San Cristébal
de Sagunto (Valencia), Virginia del Pino, y la enfermera
Veronica Campo, que es madre de un nifio epiléptico y se
desplaza diariamente al Colegio Publico de Benifaio
donde estudia éste ante la ausencia de profesionales sa-
nitarios para atenderle. “Dejé mi trabajo para atender
diariamente a mi hijo. Entro a las 9 con él en el colegio y
me quedo alli para atenderle cuando tiene una crisis
porque los profesores no pueden dejar al resto de la clase
sola cuando sucede esto”, indic6 Campo, que explicd que
“cuando empiezan las convulsiones por las crisis epilépti-
cas hay que atenderle rapidamente”.

Alicia Carmona record6é que todas las comunidades
auténomas disponen de enfermeras en los centros de
Educacion Especial excepto en Andalucia y la Comunidad
Valenciana, pero mostr6 su satisfaccion por la aprobacion
de la Ley 8/2008 que establece la obligatoriedad de tener
enfermeras escolares en los 28 centros de Educacion
Especial de la Comunidad Valenciana, aunque “por ahora
solamente hay en uno de ellos y una promesa de la
Conselleria de Sanidad para dotar a 10 centros antes de
finalizar este afio, pero las cosas de palacio van despacio”.

Virginia del Pino expuso su caso perso-nal con su nifia
de siete afios con paralisis cerebral, que estudia en el
Colegio de Educacion Especial San Cristébal de Sagunto,
donde “no dispone de una Enfermera Escolar permanente
para atenderla correctamente y solamente recibe visitas
puntuales de una enfermera adscrita al centro de salud
mas cercano”. “Mi hija, o el resto de alumnos, puede
sufrir atragantamientos o cualquier problema que si no
esta supervisado puede acabar en una desgracia”.
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Una mesa redonda de Enfermeria abrio el evento

E1 CECOVA participa en el primer encuentro
de las Sociedades Espanola y Latinoamericana
de Infectologia Pediatrica

Permitio poner en comun los Gltimos avances en este campo con la presencia de

expertos de diferentes paises

José Luis Mico y José Antonio Forcada junto a otras inte-
grantes del Grupo de Trabajo en Vacunaciones del CECOVA

La Sociedad Espafiola de Infectologia Pediatrica (SEIP)
de la Asociacién Espafiola de Pediatria (AEP) celebré a
principios del pasado mes de febrero en Valencia el
primer encuentro con la Sociedad Latinoamericana de
Infectologia Pediatrica (SLIPE). EIl CECOVA tuvo un desta-
cado protagonismo en este encuentro dirigido a pe-
diatras, infectélogos, profesionales de Enfermeria y otros
trabajadores sanitarios directamente relacionados con el
area de Infectologia Pediatrica.

El presidente del CECOVA y miembro del Comité de
Honor del encuentro, José Antonio Avila, fue el encarga-
do de moderar la sesion dedicada a la Enfermeria, que
dio comienzo a las jornadas, y en la que participaron
como ponentes Pilar Elola, del Servicio de Medicina
Preventiva del Hospital Universitario La Paz de Madrid;
José Antonio Forcada, técnico de Salud Publica del Centro
de Salud Publica de Castellén y coordinador del Grupo de
Trabajo en Vacunaciones y en Riesgos Biologicos del
CECOVA; y José Luis Micd, supervisor de Medicina
Preventiva del Hospital Arnau de Vilanova de Valencia y

miembro del Grupo de Trabajo en Riesgos Bioldgicos del
CECOVA.

Avila destacd el trabajo del CECOVA en el ambito de
la vacunologia y la prevencion de los riesgos biologicos
con la implantacion de materiales de bioseguridad, el
aumento de la seguridad en la atencion al paciente y la
blusqueda de practicas clinicas mas seguras. Ademas,
destacé que la asistencia sanitaria actual “ha volcado su
atencién hacia la preocupacion por el uso racional de los
recursos” y en este punto incidié en la necesidad de seguir
la recomendaciones de la Comision Europea, que propo-
nen “adoptar medidas para paliar los efectos adversos en
los ingresos hospitalarios” y recordd que “las complica-
ciones podrian evitarse en un 50% de los casos”.

Ultimos avances profesionales

Pilar Elola abordé los Ultimos avances profesionales en
la prevencion de infecciones nosocomiales, admitié que
“se considera un defecto de la asistencia sanitaria, puesto
que se trata de un suceso adverso ligado a la estancia
hospitalaria” y asegur6 que “producen un incremento de
la morbilidad y de la mortalidad”. Por ello, Elola advirtio
de que “su erradicacion debe ser un objetivo prioritario”
y destaco la importancia de la higiene de las manos y el
uso de los guantes asi como “la correcta esterilizacion
siempre que haya riesgo de contacto con superficies
orgénicas”.

En la misma linea, José Antonio Forcada explic6 los
métodos de prevencién de errores profesionales en el
ambito de la vacunacion pediatrica que, segun dijo,
deben basarse en “la protocolizacion del acto vacunal y el
cumplimiento estricto de todas las normas de control
respecto al lavado de manos y al uso de guantes”.

Por su parte, José Luis Mico detall6 los estudios para
la reduccion de los efectos adversos en los procedimientos
relacionados con las terapias intravenosas mediante el
proyecto INCATIV desarrollado por el CECOVA vy la
Direccion General de Calidad y Atencidn al Paciente de la
Conselleria de Sanidad con la colaboracion de 12 hospi-
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El presidente del CECOVA y miembro del
Comité de Honor del encuentro, José Antonio
Avila, fue el encargado de moderar la sesion
dedicada a la Enfermeria, que dio comienzo
a las jornadas

tales de la Comunidad Valenciana y 4.087 profesionales
de Enfermeria. Al respecto, Micé advirti6 de que “en
2007 se produjo un repunte en la cifra de pacientes con
infecciones hospitalarias en Espafia”, que, segun recordo,
“se situd en un 7% en ese afio y, por tanto, no debemos
bajar la guardia”.

“Nos gustaria reducir esta cifra y llegar al objetivo de
un 5%”, dijo. Por otra parte, destaco que “las principales
enfermedades emergentes son el colera, el paludismo y el

El encuentro reunioé a un nutrido grupo de profesionales de
Latinoamérica y toda Espaiia

dengue” y recordd “el aumento de brotes de enfer-
medades muy bien controladas anteriormente como la
tuberculosis”.

Enfermedades infecciosas y nuevas vacunas

Esta actividad también sirvi6 de marco para la presentacion del Tratado de enfermedades infecciosas en Pediatria,
de la editorial McGraw Hill, que corrié a cargo del presidente de la Asociacion Espafiola de Pediatria, Alfonso
Delgado. En el mismo se abordan mas de 70 capitulos, no solamente de enfermedades infecciosas, bacterianas y
virales, sino también micoéticas, parasitarias y algunas miscelaneas, de manera muy didactica desde los puntos de vista
etiologico, epidemioldgico, de cuadro clinico, de diagnéstico y de prevencion. Ademas, Alfonso Delgado anim6 a los
profesionales sanitarios a realizar estancias en hospitales de Latinoamérica por la intensa experiencia profesional que
ello puede suponer, ya que, seglin aseguro, “se puede visitar a mas pacientes en Latinoamérica en un mes que en un
centro sanitario de Espafia en dos afios”.

A continuacién, diversos ponentes procedentes de los hospitales de Majadahonda (Madrid), Vall d'Hebron
(Barcelona) y Torre Cardenas de Nicaragua analizaron la situacion de las nuevas vacunas contra el virus del papilo-
ma humano (VPH) y el rotavirus asi como la vacunacion de nifios adoptados en el extranjero.

Destacada participacion del Grupo de Trabajo en Vacunaciones del CECOVA

Miembros del Grupo de Trabajo en Vacunaciones del CECOVA también presentaron un total de cuatro comunica-
ciones libres sobre Enfermeria, dos presentaciones orales y otras dos en formato pdéster. Las comunicaciones en pre-
sentacion oral versaron sobre la Formacion ante las reacciones adversas postvacunales, de P. Rodas Cordon, A. Lozano
Blasco, M. Carceller Segura y J. A. Forcada Segarra; y Las vacunas y el proceso de atencion en Enfermeria, de A. M.
Vivas Broseta y J. A. Forcada Segarra.

Las presentadas en formato poster fueron El consentimiento informado e intervencion enfermera en la adminis-
tracion de vacunas, a cargo de J. A. Forcada y A. M. Vivas Broseta; y Recursos para los profesionales que atienden a
personas inmigrantes y la guia de vacunaciones, de N. Peris Zaragoza, P. Rodas Cord6n, M. T. Carceller Segura, A.
Lozano Blasco, A. M. Vivas Broseta, R. Marin Ivorra, J. A. Forcada, E. Pastor Villalba. Otro trabajo presentado como
comunicacion poster, en la que particip6é una enfermera miembro del Grupo de Trabajo en Vacunaciones, fue Papel de
la Enfermeria en los ensayos clinicos con vacunas, de J. Bermejo, M. Gargallo, F. Gamon, |. Garcia, A. Calabuig, M.
C. Vara, M. C. Martinez, D. Menagas y V. Planelles.

El Comité Cientifico de la Reunion decidio conceder el Premio CECOVA a la Mejor Comunicacion presentada por
una enfermera de la Comunidad Valenciana y dotado con un premio de 300 euros a la comunicacion presentada en
la mesa de comunicaciones orales Formacion ante las reacciones adversas postvacunales, de P. Rodas Cordon, A.
Lozano Blasco, M. Carceller Segura y J. A. Forcada Segarra. La comunicacién fue defendida por Purificacion Rodas.
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E1l VII Congreso de 1a Sociedad de Enfermedades
Infecciosas del Hospital Marina Baixa incluyo
una jornada de Enfermeria

El VIl Congreso de la Sociedad de
Enfermedades Infecciosas de la
Comunidad Valenciana organizado
por el Hospital Marina Baixa de
Villajoyosa y celebrado en Altea
(ambas localidades de la provincia de
Alicante) puso sobre la mesa temas
relacionados con la infeccion por VIH
como son la distinta vulnerabilidad en
la mujer y la co-infeccion por el virus
de la hepatitis C. Otro de los temas
protagonistas fue la optimizacién de
la te-rapia antibidtica y una sesion donde se debatieron
casos de infecciones en pacientes especiales como
ancianos residentes en centros geriatricos o inmigrantes.

El evento fue inaugurado por el secretario autonémico
de Sanidad, Luis Rosado, estando acompafado por el
gerente del Departamento de Salud de la Marina Baixa,
Arturo Pérez-Seoane, el alcalde de Altea, Vicente Arques,

y el presidente de la Sociedad
Valenciana de Enfermedades Infec-
ciosas, Félix Gutiérrez.

la presidenta del Comité
Organizador, la doctora Concha
Amador, declaré que “el Congreso ha
pretendido lograr un programa cienti-
fico que incluya mesas redondas,
debates con expertos y sesiones inter-
activas sobre temas candentes que
esperamos resulten atractivos y provo-
quen discusiones provechosas para la
actividad clinica”.

Durante el Congreso tuvo lugar una jornada de
Enfermeria en la cual la directora de Enfermeria de
Atencion Primaria, Pilar Martinez, destaco la posicién de
absoluta cercania del colectivo enfermero con el paciente
y la elaboracion por parte del departamento sanitario de
guias y protocolos para esos cuidados tan especificos.

Sanidad quiere crear la primera unidad docente
multiprofesional de Salud Mental de Espana en La Fe

La Conselleria de Sanidad ha
solicitado al Ministerio de Sanidad y
Consumo la primera acreditacion en
Espafia para crear la unidad docente
de caracter multiprofesional de Salud
Mental correspondiente al
Departamento de Salud Valencia - La
Fe. En esta unidad se formaran con-
junta y coordinadamente médicos
especialistas en Psiquiatria, psicélo-
gos especialistas en Psicologia Clinica
y enfermeras especialistas en
Enfermeria de Salud Mental.

Esta organizacion supone “una mejora en la comuni-
cacion y coordinacion de los diferentes niveles profesio-
nales que intervienen en la unidad docente y una mayor
eficiencia en el uso de los recursos docentes y asisten-
ciales, asi como el comienzo de la implantacién del mo-
delo de gestion de la formacion sanitaria especializada
basado en la organizacién como unidades de gestion
clinica con ambito en los departamentos de salud y sus

‘ gerencias”, segun la Conselleria de
Sanidad.

La formacion en Salud Mental por
medio del sistema de residencia en el
Departamento 07 del Hospital La Fe,
se realiza desde hace afios de manera
unificada en una unica unidad
docente de Salud Mental, integrada
en la Comision de Docencia del
Hospital La Fe, donde participan
médicos, psicélogos vy, ahora,
Enfermeria.

La nueva y pionera solicitud de acreditacion de la
unidad docente de caracter multiprofesional supone el
reconocimiento oficial de la organizacion “de facto” man-
tenida en el departamento. La nueva estructura docente de
las unidades multiprofesionales generalizable en la
Comunidad Valenciana, “facilita la coordinacion entre el
sistema asistencial y docente, ya que incluye la asistencia
Primaria y Especializada y la atencién en régimen comu-
nitario”.
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Pefiiscola, 20 al 23 de mayo

El1 CECOVA participara de forma destacada en
el XXVIII Congreso Nacional de Enfermeria
Especialistas en Analisis Clinicos

El XXVIII Congreso Nacional de Enfermeria
Especialistas en Andlisis Clinicos se celebrara entre el 20
y 23 de mayo de este afio en la localidad castellonense de
Pefiiscola con el lema Preanalitica, funcion de Enfermeria.
En esta edicion, la cita anual contara con la colaboracion
del Consejo de Enfermeria de la Comunidad Valenciana
(CECOVA), que participara activamente en las actividades
previstas con la concesion de un premio al mejor de los
posters presentados por los profesionales de Enfermeria
de la Comunidad Valenciana. Ademas, el presidente del
CECOVA, José Antonio Avila, participara en la mesa
redonda sobre el presente y el futuro de las especialidades
de Enfermeria, que prestara especial atenciéon a la de
Analisis Clinicos-Médico Quirurgica.

El congreso empezara el miércoles 20 de mayo con la
conferencia inaugural a cargo de Maria Jesis Sancho
Vilellas, supervisora del Laboratorio Clinic Tarraco de
Tarragona; y proseguird el jueves con las ponencias ofi-
ciales a cargo de Laura Gavaso Navarro, enfermera
Especialista en Analisis Clinicos del Hospital Universitario
de Bellvitge y supervisora del laboratorio de
Microbiologia, que abordara las competencias de la
enfermera asistencial en la obtencién de muestras para el
laboratorio; Rafael Infantes

La ciudad de Avila acogié en 2008 el XXVII Congreso
Nacional de Enfermeria Especialistas en Andlisis Clinicos

Comunidad Valenciana.

Vacuette también ofrecera durante la mafiana del
jueves 21 el taller Tecnologias de futuro disponibles en el
presente, donde se expondran aspectos relacionados con
la identificacion de la muestra e informatizacion de los
puntos de extraccion. EI mismo dia por la tarde seguiran
las ponencias oficiales con Maria del Carmen Losada

Bueno, enfermera especializada

Viano, enfermero especialista en
Andlisis Clinicos del Hospital
Regional Carlos Haya y supervi-
sor del Laboratorio General del
Hospital Materno Infantil de
Malaga, que hablara sobre la
fase preanalitica, una funcion
expresamente de Enfermeria; y

EI CECOVA concedera un premio al
mejor de los posters presentados por los
profesionales de Enfermeria de la
Comunidad Valenciana

en Andlisis Clinicos del Hospital
Universitario de Salamanca y
supervisora del laboratorio de
Microbiologia, que abordara la
fase preanalitica en Micro-
biologia y su importancia clinica
y evolucion histoérica; Francisco
Javier Gabald6n Ortega, enfer-

Sonia Vidal Rico, enfermera

Especializada en Analisis Clinicos del Hospital y supervi-
sora de Farmacia, que analizard la farmacocinética y
papel de la enfermera en la fase preanalitica como
garante de la calidad en los ajustes terapéuticos y seguri-
dad clinica de los pacientes.

El viernes dia 22 de mayo se procedera a la defensa
de los cinco mejores posters elegidos a juicio del Comité
Cientifico, y que optan al Premio Vacuette S.A. en su cuar-
ta edicion. Ademas, el CECOVA concedera un premio
especial para el mejor de los trabajos presentados por
profesionales de Enfermeria que trabajen y residan en la

mero de Analisis Clinicos del
Hospital Vall d'Hebron de Barcelona, analizara el papel
de la Enfermeria en las nuevas técnicas preanalitica de
biologia molecular.

La jornada concluira con la mesa redonda sobre
Especialidades de Enfermeria, Analisis Clinicos-Médico
Quirdrgica, presente y futuro, con la intervencion del pre-
sidente del CECOVA, José Antonio Avila; del presidente
de la Unién Espafiola de Sociedades Cientificas de
Enfermeria, Jerénimo Romero-Nieva; y del presidente de
la Asociacion Espafiola de Enfermeria Especialistas en
Analisis Clinicos, Jesis Manuel Pedreira Miras.
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E1 CECOVA abre el plazo de preinscripcion
para la nueva edicion 2009/2010 del Master de
Enfermeria Escolar con un total de 150 plazas

Profesionales de Enfermeria matriculadas en la pasada edi-
cion del Mdster de Enfermeria Escolar en Valencia

Debido a la gran demanda de solicitudes recibidas
desde que comenzd la actual edicion del Master en
Enfermeria Escolar y ante la aparicion de un perfil emer-
gente como es el de la Enfermera

El nuevo programa del master ha sido modificado con
respecto a ediciones anteriores al aumentar el nimero de
horas lectivas (de 300 a 360) y al eliminar las clases pres-
enciales que han sido sustituidas por talleres on-line. Las
clases se impartirdn en la modalidad de videoconfe-ren-
cia para facilitar al alumno el acceso a la formacion y evi-
tar los desplazamientos.

El alumno contara durante todo el desarrollo del curso
con la posibilidad de comunicarse con sus tutores para
consultar dudas, problemas, compartir opiniones, etc.
Para ello, la plataforma pone a su disposicién un servicio
de correo electrénico interno, que el tutor atendera de
forma personalizada. A través de los foros de debate el
profesor planteara distintas cuestiones para que a través
del mismo se pueda debatir, preguntar y responder a todo
aguello relacionado con el tema o temas propuestos por el
tutor.

Unicamente se realizara un acto presencial de inaugu-
racion del Master donde se informard oportunamente y
donde se entregaran los materiales y se presentaran los
objetivos y metodologia del curso que tendra una
duracion de nueve meses. Cabe recordar que la rea-

lizacion del Master de

Escolar, el campus virtual del
CECOVA, en colaboracion con el
Instituto de Formaciéon Continua
(IL3) de la Universitat de Barcelona
(UB), ha decido llevar a cabo una
nueva edicion de esta actividad. El
periodo de preinscripcion de este
programa formativo dirigido a
profesionales de Enfermeria per-

El Méster de Enfermeria Escolar “es
una programa pensado para dar
respuesta a los escenarios practicos y a
las demandas laborales de Ia

Enfermeria actual”

Enfermeria Escolar del CECO-
VA permite obtener el titulo pro-
pio de caracter profesiona-
lizador expedido por la UB vy,
ademas, cada uno de los tres
modulos que componen el
Master estan acreditados por la
Comision  de  Formacion
Continuada como cursos de

manecera abierto hasta el proxi-
mo 31 de marzo. Pasada esta
fecha sera necesario consultar la disponibilidad de plazas
contactando con admin@aula-salud.com o a través de la
Secretaria Técnica de CECOVA.

Esta nueva edicién del Master, cuya matricula se
mantiene en 1.200 euros, oferta un total de 150 plazas y
tiene previsto dar comienzo a mediados del mes de abiril.
Al igual que en ediciones anteriores el alumno contara
con la posibilidad de fraccionar el pago de la matricula
en 12 meses sin ningun tipo de gasto adicional ni de
cobro de intereses a través del banco Sabadell Atlantico o
de Solbank (més informacion en cualquier oficina de
Sabadell Atlantico, Solbank o llamando al 96 398 40 03).

mas de 100 horas.

Pioneros en Espafia

El director del Master y profesor de la UB, José Luis
Medina, destacé en la inauguracion de la pasada edicion
que los alumnos “apareceran en los libros de Historia de
la Enfermeria porque son pioneros en Espafia en el &mbito
de la Enfermeria Escolar”. Segun asegurd, “ninguna
comunidad auténoma ha legislado todavia sobre esta
materia como si han hecho recientemente las Cortes
Valencianas” con la aprobacion de la Ley de Derechos de
Salud del Nifio y el Adolescente que obliga a dotar de
enfermeras escolares a los 28 centros de Educacion
Especial de la Comunidad Valenciana.
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Breves

Comunidad Valenciana

Decoracion para disminuir la ansiedad ante una
intervencion

El personal de Enfermeria del Area Quirdrgica-Infantil
del Hospital Universitario La Fe de Valencia ha decorado
la antesala a los quiréfanos con el objetivo de minimizar
la ansiedad y el nerviosismo de los nifios que van a ser
intervenidos. Asi, han sido las propias enfermeras y au-
xiliares, por iniciativa propia, quienes colorearon con
motivos infantiles, animales, paisajes naturales y otros
dibujos elegidos por ellas mismas la sala de espera en la
que permanecen los nifios y los padres justo antes de
pasar a la mesa de quir6fano. En los quiréfanos del
Hospital Infantil La Fe se llevan a cabo anualmente mas de
4.650 intervenciones quirtrgicas como tratamiento para
diversas patologias.

Amparo Penalba, auxiliar de Enfermeria y promotora
de la iniciativa, destaco “la importancia de promover un
clima tranquilo y relajado antes de la operacion, tanto en
los nifios como en sus padres”. Penalba apunté que “los
nifios se quedan mirando los dibujitos y se entretienen, lo
que les permite disminuir la tensién que provoca entrar en
el quiréfano”. En esta tarea le ayudaron sus compafieras
de quiréfano del Hospital Infantil Isabel Torres, auxiliar de
Enfermeria, Isabel Vega, también auxiliar de Enfermeria,
Guadalupe Garcia, enfermera del mismo quiréfano e
incluso su hija, Marta Tendero Penalba, de doce afos.
Ademas, agradecieron la colaboracion de todo el perso-
nal de quir6fanos del Hospital Infantil, que apoyaron y
ayudaron en la iniciativa, en todo momento.

Personal de Enfermeria del hospital Infantil de La Fe que ha
desarrollado la iniciativa

Los hospitales de l1a Comunidad realizaron 360
trasplantes el afio pasado

Los hospitales dependientes de la red publica de la
Conselleria de Sanidad realizaron un total de 360
trasplantes de érganos en 2008. En concreto, se llevaron
a cabo 198 trasplantes de rifién (183 trasplantes renales,
10 de péancreas-rifién, cuatro birrenales y uno hepatore-
nal), 104 de higado (102 hepaticos, uno hepato-renal y
uno de lébulo hepatico), 34 de corazon (33 cardiacos y
uno cardio-pulmonar), 23 de pulmén (16 bipulmonares,
seis unipulmonares y uno cardio-pulmonar) y uno de bra-
zos. El Hospital La Fe de Valencia continda siendo el
primer centro hospitalario de Espafia en trasplantes de
higado (con 104) y corazon (34) de adultos. Asi, este cen-
tro sanitario realiz6 99 trasplantes hepaticos, mientras
que el Hospital Infantil La Fe practicé tres hepaticos, uno
hepato-renal y uno de I6bulo hepatico.

La violencia de género afecta ‘“de manera inte-
gral” a la salud de las mujeres

El estudio Influencia de la violencia de género en la
salud de las mujeres, liderado por la Universidad de
Valencia revela que la violencia de género afecta “de
manera integral” a la salud de las mujeres que la sufren,
tanto si ésta es fisica como si es psicolégica. Este trabajo
alerta de la importancia de la violencia psicoldgica y
sefiala que no puede verse como un “problema menor”
porque aunque no mata produce “grandes alternaciones”
y “deterioros” en el estado de salud de las mujeres. Asi,
basandose en datos de un estudio previo realizado entre
los afios 2000 y 2002 con mujeres de la Comunidad
Valenciana que habian acudido a los centros Mujer 24
horas, este documento indica que problemas relacionados
con la salud mental y con la salud fisica disminuian cuan-
do las mujeres dejaban de padecer violencia, especial-
mente, en el caso de la fisica.

Primer centro de salud autogestionado

El Centro de Salud de San Miguel de Salinas (Alicante)
es el primero de la Comunidad Valencia en poner en fun-
cionamiento, desde el pasado 1 de enero, un huevo mo-
delo de autogestion sanitaria, que incluye también sus
consultorios auxiliares en Torremendo y Los Montesinos,
en consonancia con el programa propuesto por la
Conselleria de Sanidad, y que tiene como objetivo una
gestion mas concienzuda de los recursos asistenciales en
beneficio de la poblacion de referencia.




o OROEICTAESUE

S

Cecova

El Colegio de Enfermeria de Alicante
celebra en 2009 el centenario de su creacion

L ——— -

El Colegio de Enfermeria de Alicante va a celebrar en
2009 los cien afios de su creacién y con tal motivo desde
la Junta de Gobierno se van a organizar una serie de
actos con el fin de que esta efeméride adquiera el realce
y protagonismo que merece.

La datacién y documentacion de los origenes del
Colegio ha sido fruto de un intenso trabajo desarrollado
por parte de la Secretaria colegial. Gracias al mismo se
va a publicar un libro conmemorativo del centenario en el
que se recogera la historia de estos cien afios.

Segun indica la documentacién a la que se ha tenido
acceso, fue el 2 de febrero de 1909 la fecha que supuso
el germen del nacimiento de lo que es hoy en dia el
Colegio de Enfermeria de Alicante. Aquel dia, en el
numero 50 de la calle Sagasta de Alicante, tuvo lugar
una reunién promovida por Francisco Botella y Francisco
Mas a la que acudieron diez entusiastas practicantes en
la que se planted la necesidad de colegiarse para “poder
conseguir los derechos que nos pertenecen y que, por lo
tanto, no deben existir ya antagonismos, que sélo son
obstaculos que impiden la dignificacion de nuestra
clase”. Segun la documentacién recabada, estos com-
pafieros fueron Ramén Soler, Francisco Botella, Vicente
Llorca, Manuel Botella, Antonio Garrigos, Francisco Mas,
José Mingot, Angel Mingot, German Botella, Antonio
Orenes, Tomas Albert, Gaspar Cano, Francisco Gomez y
José Senabre.

En dicha reunion se acordd incluso adoptar el
reglamento del Colegio Central de Practicantes con la
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Portada de la revista, una de las
primeras a nivel nacional de los practi-
cantes, en la que se recogio el nacimien-
to del Colegio de Alicante

firme voluntad de dar vida de inmediato a la entidad cole-
gial y dar caracter provincial a la entidad naciente, con-
vocandose a todos los practicantes de la provincia a una
asamblea magna que tuvo lugar en el Colegio de Médicos
el 10 de marzo, fecha oficial de su creacion.

Ya en esa reunién se expuso “lo que tiene que ser el
Colegio y para qué ha de ser, haciendo justicia a las
labores de algunos compafieros de las demas provincias
por las insistentes campafias que estan llevando a cabo en
bien de la clase, y todo empezando por colegiarse”.

Ademas, quedo claro el criterio para pertenecer al
mismo, toda vez que se indicé que “no se debe permitir el
ingreso en el Colegio nada mas a los practicantes con su
titulo, pues del otro modo es amparar inconscientemente
al intrusismo”.

Colaboracion

Desde el Colegio de Enfermeria de Alicante invi-
tamos a todas aquellas personas que dispongan de
documentos, fotografias, informacion o anécdotas
relacionados con su historia a que nos las hagan lle-
gar para poder dar forma a un libro lo mas comple-
to e ilustrativo posible.

Ademas, dicho material serviria para dotar con
fondos al Museo de la Enfermeria Alicantina, desde el
que se podréa contar con un espacio que refleje lo mas
fielmente posible la evolucién de nuestra profesion.
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Reconocen el derecho de una enfermera de
Primaria a descansar tras una guardia

Una sentencia de un juez de Valladolid reconoce el
derecho de las enfermeras al descanso “postguardia”
entre jornada y jornada, a descansos alternativos en caso
de que ese tiempo no alcance las 12 horas y a disfrutar
de descanso tras los fines de semana en los que presten
servicios en Atencién Continuada. La sentencia se produce
después de que la enfermera recurriera una resolucion de
2007 del director gerente de Atencion Primaria de
Valladolid Este por la que se le negaba el descanso entre
jornada y jornada y postguardia establecido en la norma-
tiva europea, de 11 horas entre jornada y jornada y de
35 horas tras las guardias de sabado y domingo. El juez
citaba el reconocimiento que el Estatuto Marco del perso-
nal sanitario de los servicios de salud hace de los descan-
sos de este personal y alude a que “el descanso diario se
establece en un periodo ininterrumpido de doce horas
entre la finalizacion de una jornada de trabajo y el
comienzo de la siguiente”, aunque sostiene que “entre jor-
nada y jornada no tiene por qué haber, en supuestos de
sucesion de jornada ordinaria y jornada complementaria,
12 horas de descanso, sino que éste puede ser menor Y,
en todo caso, esta reducciéon debe ser compensada con
descansos alternativos”.

El TS establece que los gerocultores no pueden
administrar insulinas ni heparinas

El Tribunal Supremo (TS) ha estimado que la adminis-
tracion de insulinas y heparinas no entra dentro de las
funciones especificas de los gerocultores, unos auxiliares
gue, ante esta clase de tareas, tan sélo deben “colaborar”
con los profesionales competentes: las enfermeras. Esta
sentencia anula la decision de la Comisiéon Paritaria
encargada de elaborar el IV Convenio Marco Estatal de
Servicios de Atencion a las Personas Dependientes y
Desarrollo de la Promocion de la Autonomia Personal,
segln la cual “en ausencia de la enfermera el gerocultor
podria utilizar la via subcutanea para administrar insulina
y heparina a los residentes, siempre que la dosis y
seguimiento del tratamiento se realice por personal medi-
co o de Enfermeria”.

Condenada a prision por agredir a una enfer-
mera a la que acusé de racista

Una mujer de religion musulmana ha sido condenada
a un afio y seis meses de prision y al pago de 2.335 euros

de indemnizacion en Ceuta por haber agredido a una
enfermera de un centro médico de la ciudad, a la que
causo varias lesiones al acusarla de racista por no dejar-
la pasar para ser atendida. Los hechos a los que se refiere
la sentencia del Juzgado de lo Penal nimero 1 de Ceuta,
ocurrieron el 19 de diciembre de 2007 en el ambulatorio
José Lafont cuando la condenada R.A.M. se encontraba
en la zona de espera para ser atendida de unas molestias
fisicas.

Condena por discriminar a una enfermera con
minusvalia

El juzgado de lo Contencioso-Administrativo nimero 9
de Sevilla ha condenado al Servicio Andaluz de Salud a
indemnizar a una enfermera con 108,85 euros por cada
dia que se le ha impedido trabajar. El juez argumenta que
la Administracion ha vulnerado los derechos fundamen-
tales a la igualdad y al trabajo al negar a ésta la posibi-
lidad de ejercer su profesién en las areas hospitalarias, en
las que trabaja desde 2005. La enfermera sufre secuelas
de un triple trasplante renal, que le provocé una minus-
valia del 84%, pero puede “perfectamente trabajar en
ambitos hospitalarios salvando servicios de UCI e
Infecciosos”, explica la sentencia.

Publicadas las tablas retributivas del personal
sanitario

La Conselleria de Sanidad ha publicado las tablas re-
tributivas del personal de las instituciones sanitarias corre-
spondientes al ejercicio de 2009, que resumen todos los
conceptos de los trabajadores sanitarios que deben verse
reflejados en las correspondientes néminas. Los interesa-
dos pueden consultarlas de manera integra en www.por-
talcecova.org y en la pagina web de la Conselleria.
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XXVI Congreso Nacional de Enfermeria de Salud Mental
Lugar: Valencia. Palacio Congresos

Fecha: 1, 2 Y 3 de abril de 2009

Mas Informacion: www.anesm.net; anesml@gmail.com

TIf.: 696129595 / 608760059 / 618718816

XX Jornadas de Enfermeria del Departamento de Salud 18
"Competencias de Enfermeria. Cuidados en situaciones de depen-
dencia"

Lugar: Elda (Alicante)

Fecha: 20 y 21 de mayo 2009

Mas Informacion: tif.: 966 989 085; Fax: 965 398 173

e-mail: ferrer_ele@gva.es; www.interrelaciondeenfermeria.org

XXVIII Congreso Nacional de Enfermeria Especialistas en Analisis
Clinicos

Lugar: Pefiiscola (Castellon)

Fecha: Del 20 Al 23 de mayo de 2009

Mas Informacién: www.enferaclinic.org; info@enferaclinic.org

VIII Congreso Nacional Asociacion Espaiiola de Enfermeria en
Traumatologia y Ortopedia (AEETO)

Lugar: Cadiz. Palacio de Congresos

Fecha: 22, 23 Y 24 Abril De 2009

Mas Informacion: www.Fabulacongress.es/aeeto

XXX Congreso Nacional de Enfermeria en Cardiologia
Lugar: Tarragona. Palacio de Congresos

Fecha: Del 6 al 8 de mayo de 2009

Mas Informacion: TIf.: 981216416; secretaria@congrega.es

XXV Jornadas Nacionales Enfermeria en Traumatologia y Cirugia
Ortopédica

Lugar: Avila. Centro Municipal Exposiciones y Congresos Lienzo Norte

Fecha: 20, 21 y 22 de mayo de 2009

Mas Informacion: www.25enfermeriatraumatologica.com
Sanicongress@25enfermeriatraumatologica.com

IX Congreso Nacional de Enfermeria de 1a Infancia
Lugar: Santander. Hotel Santemar

Fecha: Del 27 al 29 de mayo 2009

Mas Informacion: www.enfancia2009.com; info@enfancia2009.com
TIf.: 942214949; Fax: 942213818

V Congreso Nacional de Enfermeria Sociosanitaria
Lugar: Albacete. Palacio Congresos

Fecha: 27, 28 y 29 de mayo de 2009

Mas Informacion: www.enfermeriasociosanitaria.com
enfsociosanitaria@viajeseci.es; TIf.: 912042600
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Resolucion de 19 de diciembre de 2008, de la Direccion
General de Ordenacion Profesional, Cohesién del Sistema
Nacional de Salud y Alta Inspeccion, por la que se nom-
bra la Comisién Calificadora del ejercicio para las espe-
cialidades de Enfermeria Obstétrico-Ginecol6gica
(Matrona) y de Enfermeria de Salud Mental correspondi-
ente a la prueba selectiva 2008. MINISTERIO SANIDAD Y
CONSUMO. 14/01/2009. BOE N° 12

Resolucion de 19 de diciembre de 2008, del Instituto
Nacional de Gestion Sanitaria, por la que se convoca pro-
ceso selectivo para acceso, a la condicion de personal
estatutario fijo en plazas de la categoria de Matronas y
ATS/DUE de las Instituciones Sanitarias del Instituto
Nacional de Gestion Sanitaria. MINISTERIO DE SANIDAD
Y CONSUMO. 17/01/2009. BOE N° 15

Orden ESD/17/2009, de 13 de enero, por la que se re-
gulan los temarios que han de regir en el procedimiento
de ingreso, accesos y adquisicion de nuevas especiali-
dades a los cuerpos docentes establecidos en la Ley
Organica 2/2006 de 3 de mayo, de Educacién. MINIS-
TERIO DE EDUCACION, POLITICA SOCIAL Y DEPORTE.
19/01/2009. BOE N° 16

RESOLUCION de 2 de febrero de 2009, de la Delegacion
del Gobierno para el Plan Nacional sobre Drogas, por la
que se publica el Acuerdo de Consejo de Ministros por el
que se aprueba la Estrategia Nacional sobre Drogas
2009-2016. MINISTERIO DE SANIDAD Y CONSUMO.
13/02/2009. BOE N° 38

g
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ORDEN de 20 de noviembre de 2008, del conseller de
Sanidad, por la que se crea el fichero informatizado
Pacientes-Farmasyst. CONSELLERIA DE SANIDAD.
12/701/2009. DOCV N° 5930

RESOLUCION de 16 de diciembre de 2008, del conseller
de Sanidad, por la que se conceden los premios Salud y
Sociedad 2008 que otorga la Conselleria de Sanidad.
CONSELLERIA DE SANIDAD. 12/01/2009. DOCV N°
5930

RESOLUCION de 7 de enero de 2009, del director gener-
al de Relaciones con Les Corts y Secretariado del Consell,
de la Conselleria de Presidencia, por la que se dispone la
publicacion del Convenio de colaboracion entre el
Ministerio de Sanidad y Consumo y la Conselleria de
Sanidad para el apoyo al Pilotaje de Historia Clinica
Digital del Sistema Nacional de Salud en el marco del
Plan de Calidad del SNS. CONSELLERIA DE PRESIDEN-
CIA. 20/01/2009. DOCV N° 5936

RESOLUCION de 9 de febrero, del director general de
Relaciones con Les Corts y Secretariado del Consell, de la
Conselleria de Presidencia, por la que se dispone la pu-bli-
cacion del Convenio de colaboracion entre la Agencia
Espafiola de Medicamentos y Productos Sanitarios y la
Conselleria de Sanidad de la Generalitat para la
implantacion del programa piloto de receta informatica y/o
electronica de estupefacientes en el ambito de la asistencia
sanitaria publica de la Comunidad Valenciana. CONSELLE-
RIA DE PRESIDENCIA. 11/02/2009. DOGV N° 5952

RESOLUCION de 19 de enero de 2009, del conseller de
Sanitat, sobre implantacién del programa de receta infor-
matica y/o electronica de estupefacientes en el ambito de
la asistencia sanitaria publica de la Comunitat
Valenciana. CONSELLERIA DE SANIDAD. 12/02/2009.
DOGV N° 5953

DECRETO 25/2009, de 13 de febrero, del Consell, por el
que se crea y regula el Registro de Profesionales
Sanitarios de la Comunitat Valenciana. CONSELLERIA DE
SANIDAD. 17/02/2009. DOCV N° 5956

ACUERDO de 13 de febrero de 2009, del Consell, por el
que se concretan los incrementos retributivos aplicables al
personal al servicio de las instituciones sanitarias depen-
dientes de la Conselleria de Sanidad, segun lo previsto en
el Acuerdo de 14 de febrero de 2008. CONSELLERIA DE
SANIDAD. 17/02/2009. DOCV N° 5956

ORDEN de 12 de febrero de 2009, del conseller de
Sanitat, por la que se convocan y se aprueban las bases
reguladoras de subvenciones en materia de atencion y
prevencion de las drogodependencias y otros trastornos
adictivos. CONSELLERIA DE SANIDAD. 18/02/20009.
DOCV N° 5957
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i Titulo: Los abrazos rotos ¢ /ALICANTE
+ - Pais: Espafia . Exposicion de pintura y escultura de Albert
= Estreno en Espafa: Agullo
.+ 18/03/2009 ‘ Lugar: Castillo de Santa Barbara
' Productora: El Deseo *. Fecha: Hasta el 19 de abril
" Director: P. Alnodévar 1:

Guién: Pedro Almodévar
Género: Drama

By

Reparto: Penélope Cruz, o e
Lluis  Homar, Blanca
Portillo, José Luis Gomez, 100
Tamar Novas, Rubén

Ochandiano, Carmen Machi, Angela Molina,
Chus Lampreave o Rossy de Palma.

Sinopsis: Los abrazos rotos cuenta la historia de
un escritor y cineasta ciego a causa de un acci-
dente que recuerda el tragico suceso y a la mujer
que amaba.

El cineasta manchego Pedro Almodovar,
ganador de dos premios Oscar, salda una cuenta
pendiente con esta cinta, cuyo origen procede de
una foto casual en playa de El Golfo de Lanzarote
hecha en 1999, en la que aparece el abrazo entre
una pareja que despertd su imaginacion.

La nueva pelicula del director Pedro
Almodévar, protagonizada por Penélope Cruz,
Lluis Homar, Blanca Portillo y José Luis Gomez, lle-
gara a las pantallas de los cines de toda Espafia el -
dia 18 de marzo, segln su productora, El Deseo.

Este filme, en el que también participan Tamar
Novas, Rubén Ochandiano, Carmen Machi,
Angela Molina, Chus Lampreave o Rossy de
Palma, es un "drama con tintes muy negros de
thriller que encierra una gran historia romantica a
cuatro bandas", explico el pasado mes de mayo el
propio realizador.

Se trata de la decimoséptima
pelicula de Almoddvar y
supone el regreso tras la /"
aclamada Volver. !

The boy beautiful. Exposicion itinerante-ideada
por el British Museum '

Lugar: Museo Arqueoldgico de Alicante (MARQ)
Fecha: A partir del 3 de abril

Concierto de We are standard
Lugar: Sala La Llotja. Barrio Altabix. Elche.
Fecha: Viernes 3 de abril

VALENCIA

Concierto de Nacho Vegas

Lugar: Sala Mirror - Valencia

Fecha: Sabado dia 4 de abril a las 22.00 horas

Ballet Carlos Acosta & The Royal Ballet
Lugar: Palau de Les Arts 'Reina Sofia’
Fecha: 23, 24, 26, 27 y 28 de abril

Concierto de Albert Pla

Lugar: Teatre Auditori Municipal (TAMA). Avenida
de la Mdsica, n°® 2

Fecha: Viernes dia 8 de mayo a las 21.00 horas

CASTELLON

Certamen de disefio '09 Centre de Disseny'
Lugar: Museu de Belles Arts de Castelld
Fecha: Hasta el 22 de abril

Festa del Rotllo o Romeria d'Infants -

de I'Alcora
Lugar: L'Alcora
Fecha: Lunes dia 13 de abril

]
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Escapada

Ontinyent (La Vall d'Albaida)

La localidad valenciana de Ontinyent es la capital de la comarca de La Vall
d'Albaida. En la actualidad cuenta con 36.695 habitantes.

COMO LLEGAR

Desde Valencia se accede por la N-430 en direccion Albacete, desviandose una
vez superado el puerto de Carcer a través de la nueva autovia que atraviesa el tunel
de I'Olleria. Desde Alicante, se llega por la autovia Madrid-Villena, donde se debera
tomar la C-3316 hasta Ontinyent. Desde Gandia se aconseja coger la C-320. Se
puede llegar también a través de la linea ferroviaria Valencia-Jativa-Alcoy y hay un
servicio regular de autobuses desde Valencia.

QUE VER

Ontinyent ofrece un nucleo urbano que recuerda a otros tiempos, un entorno na-
tural excepcional y una buena acogida para el visitante. Ademas, las escapadas a
los parajes cercanos al municipio permiten disfrutar de parajes naturales de excep-
cién que tienen al rio Clariano como principal protagonista. La localidad-ofrece una
amplia oferta festiva.

Con un largo calendario de actos entre noviembre y diciembre, las flestas dela
Purisima tienen una tradicién que se ha mantenido desde el 'siglo XVII. Las fiestas lle-
gan precedidas por los heraldos de la Virgen de plata, els Angelets, que recorren;
subidos en cabalgaduras, las principales calles de-la ciudad anunCIando la pI’OXI,mI-
dad de las fiestas. EI Cant dels Angelets es uno de los tesoros de1a msica antlgua
valenciana que se remonta al afio 1662.

QUE COMER \

Los principales productos de la dieta mediterranea son la base de la gastronomia
de Ontinyent. Los platos méas destacados del municipio estan |nt|mamente ligados a
las celebraciones religiosas. Asf, durante las fiestas patronales de la Purisima, la
tradicion dice que hay que degustar la tradicional Cassola al Forn,.un pia,tg_eiqbora—
do con arroz, mediante una receta especial. Por ultimo, durante los dias de
Cuaresma, la gastronomia tradicional se-centra en la coca d'anous o la monjavina
Para cualquier época del afio se queda la fama que han alcanzado en Ontinye
embutidos, en especial las morcillas de cebolla elaboradas de forma artesanal. |I
DONDE DORMIR <3 |

La amplia oferta de alojamiento abarca desde el hotel de cuaqo estrellas lﬂazar
hasta numerosos establecimientos hoteleros mas ‘econémicos coma..tas pensio‘!ies
Molina o Monterrey, o diversas casas rurales como.La Casa de la Vilao Santa Etena

-‘ll. !
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Sanitas Multi

saldras

ganando

Con Sanitas Multi podras elegir
a tu medico de familia y a los
especialistas que mas te
convengan dentro de nuestro
cuadro médico.

Disfrutaras de una asistencia
cercana y personalizada. que incorpara servicios
orientados a la salud de toda la familia: programas de
medicing preventiva y planificacion familiar. etc.

« Habitacion individual con cama para acompanante
sin limites de eStanCia sk hopaakasiis piguistrcs, Uy UCH

« Cobertura de psicologia incluida

« 5anitas 24 horas: teléfono médico de atencion
permanents

= Cabertura de urgencias en viajes al extranjero

« Sequnda opinidn médica

« Tratamientos y medios diagndsticos con la
tecnalogla mas avanzada

= Medicina preventiva: programas de salud infantil,
prevencion de cancer colorrectal, diagnastico precoz
de neoplasias de mamas. etc

» Coberturas familiares: estudio de diagnostico de
esterilidad v de infertilidad

Para mas informacion y contratacion:

3N llama al 901 100 210

-

Oferta especial 2009 para
colegiados y familiares i onyuge o hio del

l ' » Consejo de Enfermeria

de la Comunidad Valenciana

Sanitas Multi

Prima’
unica:

Suplemento dental incluido
| SINCOPAGOS |

Date de alta en abril
O mayo y CONsequiras

1 MES GRATIS

Innovacion en coberturas

N* de pdliza: B1367808

Sanitas esta a la vanguardia del
desarrollo tecnolagico, incluyendo
constantemente coberturas mas
innovadoras,

« PET/TAC" Diagnésticos mas
precoces v sequros
« Coronariografia por imagen: Valora el estado de las

arterias coronarias,

» Laser ORL Cirugias mas limplas y precisas que permiten
una recuperacion mas rapida.

« Dtpemisiones Diagndstico precoz de la sordera en
recién nacidos.

= Reconstruccion Mamaria Inmediata: Ahora es posible,
en una sola operacion, lograr la reconstruccion
inmediata de la mama tras una extirpacion o
mastectomia total o parcial. Sanitas es la primera
compaiia que implanta el AMI de forma sistematizada
en la medicina privada.

» Lente Intraocular Monolocal para la cirugia de
cataratas. (Coste de la lente includo)

*Prucha dagndnticn culsoria pars oo p gk welselce ol
lavmacubiagpin vn kn o v inc chrfm, e, La Agencas Enpatioaly de
il i Procke ol St pen b Agir i e Evalainin de Tiraki Sand.
o W ipiy puoe e cag fickaley

Sanitas
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