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ENTREVISTA

“Las politicas de promocion y potenciacion
de los autocuidados requieren mas
enfermeras en la sanidad puablica”

El presidente del CECOVA, José Antonio Avila, acaba de ser reelegido por unanimidad

El presidente del
Consejo de Enfermeria
de la Comunidad
Valenciana (CECOVA),
José Antonio Avila,
repasa la situacion
actual de la Enfermeria
de Alicante, Castellon y
Valencia, que afronta
perspectivas de
desarrollo profesional
muy halagutenas en
2015.Tras su reciente
reeleccion por
unanimidad al frente del
CECOVA, en esta
entrevista aborda las
mds destacadas y
desgrana las principales
reivindicaciones de la
Organizacién Colegial
de Enfermeria en la
Comunidad Valenciana.

REDACCION

P.- En primer lugar, el CECO-
VA se ha marcado el reto de
crear la nueva imagen de la
Enfermeria, ;como surge la
idea de hacer un concurso de
ideas?

R.- El concurso de ideas nace
del malestar del colectivo en-
fermero por la identificacién
que se hace actualmente de la
Enfermeria en la red telema-
tica de la Conselleria de Sani-
tat con una figura femenina
con una cofia. Con esta inicia-
tiva, desde el CECOVA, que-
remos hallar una imagen que
sirva para normalizar en to-
das las instancias administra-
tivas y redes telematicas de la
Generalitat Valenciana, y, por
ende, en todos los documen-
tos oficiales, la denominacién
correcta para los integrantes
de la profesién enfermera.

Nuestro objetivo también es
desterrar las denominaciones
de Auxiliar Técnico Sanitario
(ATS) o Diplomado Universi-
tario en Enfermerfa (DUE) para
referirse a los profesionales de
Enfermeria, cuya nomencla-
tura, de manera homogénea y
exclusiva para referirse a ellos,
debe ser el término Enferme-
ro/Enfermera. Del mismo
modo, también defendemos
la desaparicion de la denomi-
nacién “personal no facultati-
vo” para hacer referencia a los

profesionales de Enfermeria,
ya que son facultativos en el
desempenio de las funciones
para las que estan facultados.

P.- La interinidad alcanza ele-
vados cotas en la sanidad de
la Comunitat y, ademds, sigue
sin resolverse la paralizacion
de la OPE 2007 en la categoria
de Enfermeria, pero la Conse-
Ileria ha prometido una OPE
extraordinaria en 2015. ; Como
recibe esta propuesta?

R.- En principio, se trata de
una propuesta positiva en la li-
nea de proporcionar una ma-
yor estabilidad laboral al colec-
tivo enfermero y, de forma pa-
ralela, dotar de mds recursos
de Enfermeria a la poblacién.
Desde nuestro punto de vista,
la convocatoria de una OPE con
un alto ndmero de plazas de
Enfermerfa contribuirfa ala tan
necesaria la adecuacién de las

plantillas a las necesidades ac-
tuales y, para ello, es impres-
cindible igualar ratios en todos
lo departamentos de salud de
la Comunidad Valenciana, te-
niendo como referencia la me-
dia espariola. Asi, el ntimero
de enfermeras colegiadas por
cada 100.000 habitantes en la
Comunidad Valenciana es de
508,02 enfermeras por cada
100.000 habitantes, siendo esta
tasa bastante inferior a la me-
dia nacional que se encuentra
en un total de 573,59 enferme-
ras por cada 100.000 habitan-
tes. Con estos nimeros, seria
necesaria la contratacién de
3.258 enfermeras més en la Co-
munitat Valenciana para alcan-
zar la tasa media de enferme-
ras por cada 100.000 habitan-
tes existente en Espafia.

P.- Respecto a la actual ofer-
ta formativa de Enfermeria

en las universidades de la CV,
Jcree que es sostenible?

R.-Es evidente que, enlaac-
tualidad, carecemos de una co-
rrelacién 16gica entre la oferta
de plazas para estudiar la ti-
tulacién de Grado en Enfer-
merfa con la demanda laboral
de personal de Enfermeria en
la CV, pues se ofertan bastan-
tes mds plazas en las Univer-
sidades que puestos de traba-
jo de enfermeras se necesitan
para satisfacer las necesida-
des del mercado laboral auto-
némico. Si se mantiene la mis-
ma demanda laboral de pro-
fesionales de Enfermeria, asi
como el niimero de egresados,
se puede prever que, aproxi-
madamente, mds de la mitad
de los préximos nuevos gra-
duados en Enfermeria pasa-
rdn a engrosar las listas del
paro.Por ello, considero que
esimprescindible llevar a cabo

acciones para equilibrar cuan-
to antes la oferta de plazas for-
mativas para la obtencién del
Grado en Enfermeria con la
demanda laboral existente de
estos profesionales.

P.- Ademds, las nuevas uni-
versidades proyectadas tam-
bién prevén ofertar estudios
de Enfermeria, ;como afecta-
rd al futuro de la profesion?

R.- Creo que es necesario ac-
tuar de forma racional respec-
to a los criterios para autori-
zar nuevas instituciones uni-
versitarias para evitar que
oferten esta titulacion indis-
criminadamente en la CV.
Ahora ya resulta inquietante
que el nimero de plazas que
las diferentes facultades de
Enfermerfa de la Comunidad
estdn ofertando supere en
gran medida las que el siste-
ma laboral podra absorber, es
especialmente traumatico.

Ademas, ya existe un claro
problema de overbooking enlos
centros de salud y hospitales se
estd dando por el exceso de pla-
zas de précticas para el alum-
nado de Enfermeria y, aunque
se cumple bédsicamente la nor-
mativa establecida por la Con-
selleria de Sanidad, no siempre
las diferentes universidades son
igual de leales a los principios
acordados. Esto, en definitiva,
estd generando una innecesaria
tensién entre los profesionales
de ambos contextos, tanto do-
centes como sobre todo asisten-
ciales, e incluso sobre el propio
alumnado, dando lugar a una
situacién perjudicial para la pro-
fesién enfermera.

P.- Respecto a la emigracion
de enfermeras, ;considera que
va a continuar en 2015 el éxo-
do hacia el extranjero?

R.- La previsién es que se-
guramente si continte la sali-
da de enfermeras, ya que las
expectativas laborales a corto
plazo no van a mejorar para
que no haya emigracién. Por
es0, es aconsejable afrontar esta
situacion de lamanera mas op-
timista posible y buscar siem-
pre las partes mds positivas de
la misma. Asi, ello posibilita
aprender un idioma, conocer
nuevas realidades sanitarias,
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no perder habilidades profe-
sionales, tener unos ingresos
econémicos, ademads de pun-
tuar para el sistema sanitario
espariol, cuestion esta muy im-
portante que ayuda al regreso
a casa después de un tiempo.

Sobre todo, quiero insistir en
la importancia del idioma y,
sobre todo, en el anélisis ex-
haustivo de las ofertas labora-
les pues pueden ser engafiosas
0 cuanto menos no cumplir con
las expectativas profesionales
imaginadas. Por ello, es reco-
mendable acudir a los colegios
profesionales para asesorarse
previamente y evitar situacio-
nes fraudulentas.

P.- El desarrollo de las espe-
cialidades y la prescripcion
enfermera siguen siendo te-
mas pendientes, ;cree que el
relevo en el Ministerio de Sa-
nidad ayudard a resolverlos?

R.- Tengo mis recelos, pues
para nuestra frustracién no
solo depende del Ministerio
de Sanidad, sino que existen
otros interlocutores a los que
hay que convencer para que
estas dos cuestiones se pue-
dan desarrollar cuanto antes
de forma correcta y adecua-
da paralos intereses de la pro-
fesién enfermera.

Respecto a las especialida-
des, para el desarrollo, regu-
lacién, implantacién y reco-
nocimiento de estas, debe ha-
cerse una catalogacién de
puestos laborales y convoca-
torias de plazas especificas de
enfermero/a especialista, de-
biendo existir una estrategia
de conversién de las plazas de
enfermero general en plazas
de enfermero especialista.

Es urgente acabar con la in-
frautilizacién de los titulados
por el Sistema Valenciano de
Salud, finalizando con el agra-
vio respecto a otras profesio-
nes con condicién de especia-
lista para el ejercicio profesio-
nal y el mismo modelo
formativo propuesto, ademas
de para activar el incentivo de
los egresados hacia la especia-
lizacién. Al mismo tiempo, es
preciso desarrollar la via ex-
cepcional de acceso en todas
las especialidades de Enferme-
ria, tal y como prevé el Real De-
creto 450/2005, ya que hasta
el momento, y después de casi
diez afios, solo se han llevado
a cabo las pruebas de evalua-
cién de la competencia de En-
fermeria Geridtrica y Enferme-
ria del Trabajo, pero siguen
pendientes las de de Enferme-
ria Familiar y Comunitaria, y
para Enfermeria Pedidtrica.

Por tltimo, hay que aprobar
y desarrollar el programa for-
mativo de Enfermeria en Cui-

» “Son imprescindibles
acciones para equilibrar la
oferta de plazas formativas
de Enfermeria con su
demanda laboral"

dados Médico-Quirtirgicos, lo
que completaria el catdlogo de
especialidades enfermeras. En
relacién a la prescripcion enfer-
mera, el Ministerio debe apro-
bar sin més dilacién la orden de
dispensacion para regular la in-
dicacién, uso y autorizacién de
dispensacién de medicamentos
y productos sanitarios por par-
te de los enfermeros, en cum-
plimiento de la Ley 29/2006, de
garantias y uso racional de los
medicamentos y productos sa-
nitarios, tanto en el &mbito de
los cuidados generales como en
el de los especializados. El ac-
tual Graduado ya tiene la capa-
citacién especifica para este co-
metido, pero solo falta el marco
legal que de seguridad juridica
para realizar las intervenciones
de prescripcion en la préctica
profesional. Asi, tanto la pres-
cripcién enfermera auténoma
como la prescripcién colabora-
tiva no pueden ser considera-
das como unanueva competen-
cia profesional para Enferme-
ria, pues es una tarea que vienen
desarrollando de forma habi-
tual en su préctica clinica. Por

ello, rechazamos que se contem-
plela obligatoriedad de reali-
zar un curso de prescripcién.

P.- En el actual contexto sa-
nitario, ;cudles son las prin-
cipales reivindicaciones para
Enfermeria del CECOVA?

R.- Ademds de las ya men-
cionadas anteriormente, el CE-
COVA reclama a la Conselle-
ria de Sanitat medidas valien-
tes para potenciar la
investigacién de Enfermeria,
una apuesta por una mayor ca-
pacidad resolutiva de la En-
fermeria y apoyo para el de-
sarrollo de nuevos campos de
desarrollo profesional para En-
fermeria, asi como el recono-
cimiento a los profesionales de
Enfermeria de su capacitacién
para la direccién de unidades
de gestién y atencién sociosa-
nitaria al mds alto nivel.

Ademids, también deman-
damos el desarrollo de una ca-
rrera profesional basada en
méritos profesionales y no en
la antigtiedad en la plaza,
pues para eso ya estan los trie-
nios; la implantacion de la fi-
gura de la Enfermera Gesto-
ra de Casos en todos los De-
partamentos de Salud dados
los resultados exitosos en
aquellos donde ya existe; asi
como la implantacién de la
Enfermera Escolar en todos
los centros de Educacién Es-
pecial de la Comunitat, a jor-

» “Es preciso dotar de
sequridad juridicaa las
enfermeras con la
requlacion por parte de la
(onselleria"

nada completa.

Ademds, en el terreno pro-
fesional, también defendemos
la exigencia de una formacién
continuada de los profesiona-
les de Enfermeria en los dis-
tintos niveles asistenciales y
especialidades a fin de garan-
tizar la calidad y seguridad
de la atencién sanitaria que
prestan; y, en el mismo senti-
do, la obligatoriedad de cur-
sar un periodo de formacién
especifica para poder traba-
jar en determinados servicios
especiales o con especial com-
plejidad asistencial.

P.- ;Qué le pediria a la Ad-
ministracion sanitaria de la
Comunitat?

R.-Para dar respuestas y so-
luciones de salud a una po-
blacién muy longeva con pre-
valencia de pluripatologias
crénicas, dentro de un contex-
to de limitacién de recursos,
debemos hacer participe al
ciudadano de su propia salud
y en donde la prevencién, pro-
mocién y educacién en salud
deben tener un papel esencial

para hacer sostenible y eficien-
te el sistema sanitario ptbli-
co. Para ello, es preciso reo-
rientar las politicas sanitarias
publicas hacia los cuidados
del paciente.

P.- ;Pero se necesita mds per-
sonal?

R.- Precisamente, para po-
ner en préctica verdaderas po-
liticas de promocion y poten-
ciacién de los autocuidados
es necesario un incremento del
nimero de profesionales de
Enfermeria que trabajen para
la sanidad publica. Asi, con-
sidero que las politicas sani-
tarias deben conllevar una re-
definicién competencial de la
Enfermeria, con un incremen-
to de sus campos de actuacion
y asuncién de nuevas respon-
sabilidades con reconocimien-
to y respaldo institucional.

P.- Poriiltimo, ;desea afiadir
alguna cuestion que se haya
quedado en el tintero y con-
sidere importante?

R.- A mi juicio, lo mds im-
portante, pues sin ello todo lo
dicho hasta ahora y todo lo
que se vaya logrando carece-
ra de sentido, es la necesidad
de dotar de seguridad juridi-
ca a los profesionales de En-
fermeria, algo que solo se pue-
delograr con la regulacién por
parte de la Conselleria de Sa-
nitat de las funciones de las
distintas categorias profesio-
nales del personal estatuta-
rio, y ello en ejercicio del man-
dato conferido por la Dispo-
sicion Transitoria Sexta de la
Ley 55/2003, del Estatuto
Marco del Personal Estatuta-
rio de los Servicios de Salud.

Por tanto, desde la Organi-
zaci6n Colegial de Enferme-
ria consideramos prioritaria
la adecuacién del marco legis-
lativo de la Comunitat Valen-
ciana a la realidad profesio-
nal y académica de la Enfer-
meria, asi como a la realidad
sociosanitaria actual.

Atn siguen provisional-
mente en vigor articulos del
Estatuto del Personal Sanita-
rio no Facultativo de las Ins-
tituciones Sanitarias de la Se-
guridad Social aprobado por
la Orden de 26 de abril de
1973, en que se contempla un
cuadro de funciones de En-
fermeria que resulta obsoleto
al haber sido superado por la
préctica diaria del sistema sa-
nitario y por lanormativa que
ha entrado en vigor desde en-
tonces. Asf, juridicamente, to-
davia se sigue considerando
a las enfermeras como profe-
sionales meramente auxilia-
res y dependientes de los mé-
dicos.



