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Con la irrupcién de la pandemia en nuestro pafs, hace mds o
menos un afio, nuestra vida dio un vuelco. La memoria tiende
a fundir los recuerdos, sobre todo inmersos en un océano de
informaciones en todos los medios, de conversaciones cons-
tantes sobre el tema con todas las personas que conocemos. Y
resulta ahora complicado trazar con exactitud una cronologia
de la evolucién de esta emergencia sanitaria, saber cudndo ocu-
rri6 cada cosa. Pero lo que estd claro es que, durante los prime-
ros meses, la nota dominante fue la incertidumbre y el miedo.
Ni sanitarios ni cientificos de todas las ramas conocfamos c6-
mo se comportaba este coronavirus ni sus efectos en el orga-
nismo, ni por supuesto la via de contagio. Debido a este pro-
blema global, la produccién cientifica en torno a un tnico
tema es algo sin precedentes en la historia. Seguimos sufriendo
la pandemia, con mds o menos esperanza de que pronto pase a
la historia, pero sabemos mucho mds del problema al que nos
enfrentamos y cémo prevenirlo y abordarlo cuando ya ha in-
fectado a una persona.

La enfermeria ha contribuido a muchas de estas investigaciones.
Desde el Consejo General también se trabaja intensamente en
este terreno gracias a las enfermeras de nuestro Instituto de In-
vestigacion. Y esa labor va dando sus frutos. Nos sentimos or-
gullosos de algunas publicaciones como, por ejemplo, el Libro
Blanco de la transmisién del SARS-CoV-2 en aerosol, que se ha
hecho mano a mano con los investigadores del Instituto Nacio-
nal de Técnica Aeroespacial (INTA). Este documento va a con-
tribuir a esclarecer y acotar los mecanismos de contagio y eso es
crucial. Con todo, es sélo la primera piedra de una serie de tra-
bajos cientificos de primer nivel que seguramente serdn publi-
cados en revistas de alto impacto. No puedo sino felicitar a las
autoras y autores porque soy consciente de las horas de trabajo
y de suefio que les ha robado este libro. Pero era preciso sacarlo
adelante. Desde este frente, el Consejo General de Enfermerfa
también contribuye a la lucha contra la pandemia y seguiremos
dia a dfa cumpliendo esta misién, por los ciudadanos y los pro-
fesionales a los que nos debemos en cuerpo y alma.


https://www.consejogeneralenfermeria.org/

‘ CON LA COLABORACION DE

v_¢
08 > NOVARTIS

CoNSEJO GENERAL DE ENFERMER{A

CONSULTA LAS BASES COMPLETAS EN LA PAGINA WEB

http://bit.ly/BasesFotoEnfermeria2020

Actualidad

@
P

Formacién
ISFOS inicia un seminario gratuito
para interpretar pruebas del COVID-19

Opinioén
Sergio Alonso:
“Las nuevas cepas retratan la desidia de Sanidad”

Agenda

Préximos congresos

Convocatorias
Premios y concursos

Ocio vy cultura

Sumario

34

36
38
39
40
44
47
49

Numero 342

16 - 31 Marzo 2021

Portada
Un estudio revela la relacién de los aerosoles con

la propagacién del COVID-19

Noticias

— Las enfermeras espafiolas piden acabar
con el virus del machismo

— Exigen acabar con el veto de las enfermeras
al nivel A1 de la Administracién Puiblica

Servicios profesionales

Motor
Hyndai IONIQ 5:

Adelantado a su tiempo

Documental
“La luz en la niebla”, el documental
de las enfermeras de Lérida

Apps & Gadgets

PsiCovid, una app de apoyo psicoldgico
para sanitarios

Punto final

Clasificados del concurso
#FotoEnfermer{a2020

Director: Florentino Pérez Raya. Director técnico: ifigo Lapetra (i/apetra@consejogeneralenferme-

ria.org). Coordinador editorial: David Ruipérez (d.ruiperez@consejogeneralenfermeria.org). Redacto-

res: Gema Romero (g.romero@consejogeneralenfermeria.org), Alicia Almendros (a.almendros@con-

sejogeneralenfermeria.org), Angel M. Gregoris (am.gregoris@consejogeneralenfermeria.org), Marina

Vieira (m.vieira@consejogeneralenfermeria.org), Raquel Gonzalez (rgonzalez@consejogeneralenfer-
meriaorg).. Consejo editorial: Pilar Fernandez, José Angel Rodriguez, José Vicente Gonzélez, Francisco Corpas, Diego Ayuso y
José Luis Cobos. Asesora Internacional: Alina Souza. Disefio: Kelsing Comunicacion. Maquetacién: Fernando Gomara y Angel
Martinez. llustraciones: Augusto Costhanzo. Asesoria Socioprofesional: Maria José Fernandez.

Enfermeria Facultativa: C/ Fuente del Rey, 2. 28023. Madrid. Suscripciones y modificacion de datos: 902 500 000.
Redaccion: Tel.: 91 334 55 13. comunicacion@consejogeneralenfermeria.org Marketmg y publicidad: Tel.: 91 334 55 20.
Edita: Consejo General de Enfermeria. Depdsito legal: M-30977-1995. ISSN: 1697-9044. Ambito de difusion: nacional.

ENFERMERTA FACULTATIVA no se hace responsable ni comparte necesariamente las opiniones de terceros emitidas a través de esta revista


https://www.consejogeneralenfermeria.org/docs_revista/BasesFotoenfermeria2020.pdf
mailto:i.lapetra@consejogeneralenfermeria.org
mailto:i.lapetra@consejogeneralenfermeria.org
mailto:d.ruiperez@consejogeneralenfermeria.org
mailto:g.romero@consejogeneralenfermeria.org
mailto:a.almendros@consejogeneralenfermeria.org
mailto:r.rodriguez@escuelacienciassalud.com
mailto:a.almendros@consejogeneralenfermeria.org
mailto:am.gregoris@consejogeneralenfermeria.org
mailto:m.vieira@consejogeneralenfermeria.org

‘ 6

Un estudio
enfermero revela
la relacion de los
aerosoles con la
oropagacion del
COVID-19

ANGEL M. GREGORIS. Madrid

El Instituto Espanol de Inves-
tigacién Enfermera, depen-
diente del Consejo General de
Enfermerfa, junto al Instituto
Nacional de Técnica Aeroes-
pacial (INTA), del Ministerio
de Defensa, acaban de lan-
zar uno de los documentos
mds completo y detallado ela-
borado hasta la fecha sobre la
transmisién del SARS-CoV-2
por aerosoles, as{ como las vias
para prevenir la enfermedad
que ha causado ya casi 70.000
muertes en Espafia y mds de
dos millones en todo el mun-
do.

A través del libro blanco
“La transmisién del SARS-
CoV-2 en aerosol y mecanis-
mos de proteccién”, ambas

instituciones han realizado
una extensa revisién docu-
mental, que incluye estudios
nacionales e internacionales
sobre el comportamiento aé-
reo del virus y las posibilida-
des de transmisién del mismo.
En este sentido, el trabajo tie-
ne como objetivo dar mds in-
formacién sobre el comporta-
miento de los aerosoles y para

Supone un
gran aliciente
para
proteger a
los sanitarios

Si no puede ver el video correctamente pinche aqui
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la proteccién de los trabajado-
res contra los riesgos para su
salud y su seguridad, asi como
adecuar las medidas de pro-
teccién para la prevencién de
los riesgos a los que estdn o
pudieran estar expuestos en su
trabajo, consiguiendo asi po-
ner todas las barreras necesa-
rias para evitar la propagacién
y frenar la infeccién.

Tras meses de recopilacién
de informacién, el CGE jun-
to al INTA, han concluido
que “queda demostrado que
el SARS-CoV-2 se transmite
mediante aerosoles que con-
tienen virus viables generados
por la persona infectada, es-
pecialmente en espacios cerra-
dos y mal ventilados”.

“El lector tiene ante sus
manos una investigacién ex-

haustiva, rigurosa y a fonde.
sobre el comportamiento del®
virus, sus posibles formas de
contagio, incluyendo los aero-:;

soles y las medidas de protec

cién. Estoy convencido de

que las conclusiones de esta
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investigacién van a evitar mu-
chos contagios y pueden sal-
var muchas vidas porque de
ellas se deduce cudl es la for-
ma de proteccién mds eficaz
en cada entorno sanitario y
social”, afirma el presidente
del Consejo General de En-
fermeria, Florentino Pérez
Raya.

Asimismo, apuntan que la
evidencia cientifica reconfir-
ma la importancia de conti-
nuar aplicando en nuestro dia
a dfa cuatro aspectos funda-
mentales para la prevencién
del COVID-19. Distancia-
miento fisico de al menos 1’5
metros, proteccion respirato-
ria con el uso de mascarillas,

higiene de manos y desinfec-
cién de superficies y ventila-
cién son los puntos a seguir
para cortar la expansién del
coronavirus.

Particulas finas

De hecho, la ventilacién es
esencial, ya que el estudio

Meses de
recopilacion
de datos
para el
documento

R

7 E

alerta de que las particulas fi-
nas y ultrafinas pueden per-
manecer en suspensién du-
rante horas en ambientes
cerrados y poco ventilados.
“Cada vez es mayor la eviden-
cia referente a la transmisién
del virus como aerosol submi-
crométrico; especialmente, se
estd analizando su capacidad
infectiva en espacios interio-
res donde el virus si se ha po-
dido mantener viable y sus-
pendido, dispersdéndose en
funcién de las corrientes de
aire y el ambiente del entor-
no”, apunta el libro blanco.
Asi lo exponen investigacio-

nes como la de la Universidad .
de Florida, que realiz6 un en: .
S



https://youtu.be/R-skt-GW860
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Desinfeccion Ventilacion

de superficies

Proteccion
respiratoria con
el uso de
mascarillas

Lavate las manos
frecuentey
meticulosamente

Mantén 1,5 metros

de distancia entre

personas en todo
momento

sayo piloto en el aire y presen-
t6 “evidencias de la presencia
del virus como aerosol al ha-
ber sido localizado a 3 metros
de distancia de la zona mds
préxima de trédnsito de pa-
cientes’.

Gotas

“Desde el Instituto Espafiol
de Investigacién Enfermera
del CGE apostamos desde
siempre por profundizar sobre
otras vias de transmisién ade-
mds de gotas infecciosas emi-
tidas al hablar, toser o estor-
nudar directamente sobre una
superficie mucosa o conjunti-
va de una persona susceptible,
o por contacto directo con su-
perficies contaminadas, o
aquellas producidas durante
los procedimientos generado-
res de aerosoles como se dijo
al principio. Debido al eleva-
do nimero de contagios entre
los profesionales que se pro-
ducfan, objetivamos la necesi-
dad de ajustar las medidas de
proteccioén al riesgo que supo-
nfa el ambiente hospitalario y
fue ahi cuando se formalizé la
colaboracién con el INTA.
Ellos compartian la misma
inquietud y son los grandes
expertos en comportamiento
de los aerosoles”, afirman Ma-

ria Enriquez y Guadalupe
Fontdn, autoras del trabajo.
Los resultados de este estu-
dio suponen un enorme ali-
ciente para lograr que las ad-
ministraciones sepan actuar y
proteger a toda la poblacidn,
pero en especial a aquellos
profesionales que estdn lu-
chando contra el virus frente
a frente.

Estudios de campo

“La creacién de este grupo de
trabajo nos ha sido muy util
para conocer cémo se com-
porta este virus y gracias a es-
ta revisidn, estamos llevando
a cabo estudios de campo, de

“Debemos
actuary
cumplir las
medidas”

los cuales esperamos tener re-
sultados muy pronto”, desta-
can Enriquez y Fontdn.

Por su parte, Victor Archi-
lla y Marfa Sdnchez, también
autores del documento, co-
mentan que “la generalizada
negacién inicial sobre la posi-
ble viabilidad de la transmi-

sién del virus por aerosoles y
las dudas sobre las adecuadas
précticas de proteccién y pre-
vencién del contagio hicieron
necesaria una recopilacién de
los resultados cientificos y di-
vulgativos mds relevantes para
poder poner al servicio de la
sociedad una lectura sencilla
que ayudara a reconducir
conductas y entendimientos”.

Contagios
en interiores

Para los investigadores de es-
te gran estudio, resulta esen-
cial apostar por medidas que
minimicen la transmisién de
los contagios en los interio-
res. Asi, hacen hincapié en la
importancia de aumentar la
ventilacién o reducir la ocu-
pacién de los espacios cerra-
dos; mantener el sistema de
ventilacién en condiciones
Sptimas; aumentar la ventila-
cién natural; integrar siste-
mas de filtracién HEPA;
mantener los sistemas ope-
rando de manera continua
durante la ocupacién, y do-
tarse de sistemas de filtracién
y purificacién portdtiles en
aquellos sitios donde no exis-
ten instalaciones de ventila-
cién. También recalcan que,

“en lugares cerrados y mal

ventilados, la distancia de 1,5

metros puede ser insuficiente

y habria que adoptar otras

medidas para reducir el ries-
0.

“Llevamos meses diciéndo-
lo y ahora, con esta revisién,
presentamos las evidencias”.
La ventilacién es primordial
para evitar la expansién del
virus. Debemos actuar con
responsabilidad y aceptar las
normas sanitarias porque la
bajada de contagios es una ta-
rea comdn y tenemos que po-
ner de nuestra parte”, afirma
Pérez Raya.

Mascarillas

En el libro blanco también se
explica y se detalla la impor-
tancia de las mascarillas, as{
como la desinfeccién de su-
perficies.

Entre otros asuntos, en
cuanto a las mascarillas, se
describe qué tipos existen,
cémo utilizarlas, quién debe
utilizar cada una y cudnto
tiempo duran. Aun asi, re-
cuerdan que estamos ante
una enfermedad con apenas
un afio de recorrido y los
protocolos e investigaciones
pueden ir cambiando conti-
nuamente.

Una
investigacion
exhaustiva,
rigurosa

y a fondo

<« . .

Al igual que las nuevas evi-
dencias cientificas, esta gufa ha
estado en continuo cambio y

Descarga

el Libro Blanco

se hacfa necesario establecer
un final. Este “Libro Blanco”
debe ser considerado como
una base de informacién util,
pero viva, que invite a su ac-
tualizacién y anime a la socie-
dad, en general, a continuar
acercdndose a los resultados y
andlisis provenientes de los
nuevos estudios que diaria-
mente van apareciendo”’, con-
cluyen Victor Archilla y Marfa

Sdnchez.

El Consejo General
de Enfermerfa ha
puesto a disposicién
de todos los
enfermeros la
descarga gratuita del
libro blanco “La
transmisién del
SARS-CoV-2 en
aerosol y
mecanismos de
proteccién”.

Pincha aqui.

LIBRO BLANCO

LA TRANSMISIGN DEL SARS-CoV-2
EN AEROSOL ¥ MECANISMOS
DE PROTECCION

EMERO 2021

g


https://www.consejogeneralenfermeria.org/documentos-de-interes/guias-clinicas/send/67-guias-clinicas/1433-libro-blanco-de-aerosoles-la-transmision-del-sars-cov-2-en-aerosol-y-mecanismos-de-proteccion
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El CGE alerta del enorme
riesgo de contagio en
estancias mal ventiladas

ANGEL M. GREGORIS. Madrid

La llegada del COVID-19 a
Espafia hace ahora un afio
trajo consigo momentos de
incertidumbre y desconoci-
miento que hizo que todo el
sistema sanitario y la vida del
mundo en general tuviera que
reestructurarse enormemente
para hacer frente a la expan-
sién. Una crisis sanitaria de la
que la sociedad ha ido apren-
diendo dfa tras dia y sigue ha-
ciéndolo en estos momentos.
Mascarilla, distancia social y
una buena higiene de manos
son las tres premisas funda-
mentales para frenar la propa-
gacién del SARS-CoV-2, pe-
ro existe una medida igual o
mds importante que el tiem-
po y la evidencia cientifica
han ido poniendo cada vez
mis en valor, la ventilacién.

Evidencia

Segtn las dltimas evidencias
cientificas, reconocidas por
las autoridades sanitarias y

otras en las que ha profundi-
za el libro blanco “La trans-
misién del SARS-CoV-2 en
aerosol y mecanismos de pro-
teccién”, realizado por el Ins-
tituto Espafol de Investiga-
cién Enfermera junto al

Hay que
controlar el
CO,, la
temperatura
y la humedad

Instituto Nacional de Técni-
ca Aeroespacial (INTA), el
virus se transmite mediante
aerosoles que contienen virus
viables generados por la per-
sona infectada, especialmente
en espacios cerrados y mal
ventilados. Este tltimo punto
pone de manifiesto una reali-

dad que la poblacién debe

Si no puede ver el video correctamente pinche agui

La ventilacidén contra

el GOVYID-19
il

conocer para poner solucién.
“Esta investigacidn realizada
por el Consejo General de
Enfermerfa puntualiza que la
ventilacién es primordial pa-
ra evitar la expansién del vi-
rus. Debemos conocer c6mo
se realiza de manera correcta
y llevarla a cabo, sobre todo
en momentos en los que hay
un mayor nimero de perso-
nas o van a permanecer bas-
tante tiempo en un mismo
sitio”, afirma Florentino Pé-
rez Raya, presidente del Con-
sejo General de Enfermeria
(CGE).

Con el objetivo de dar a co-
nocer todas las pautas y meca-
nismos para que las estancias
estén bien ventiladas, el CGE
ha lanzado una infograffa y un
video animado con los puntos
a seguir para reducir el conta-
gio por acrosoles. Entre otras
claves, las enfermeras reco-
miendan la apertura de venta-
nas el mayor tiempo posible,
incluso en edificios con venti-
lacién mecdnica.

Reducir el contagio
de la enfermedad

Asimismo, recuerdan la nece-
sidad de controlar la ocupa-
cién del lugar y aumentar la
ventilacién segtn las dimen-
siones del espacio, el uso que
se realice y el aforo. “Hemos
comprobado que una buena
ventilacién puede reducir
enormemente la transmisién
de estas particulas en su for-
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ma de aerosol. Tan importan-
te es aumentar la ventilacién
y reducir la ocupacién de los
espacios cerrados cémo man-
tener el sistema de ventilacién
en condiciones éptimas. Au-
mentar la ventilacién natural,
integrar sistemas de filtracién
HEPA, mantener los sistemas
operando de manera conti-
nua, y valorar la necesidad de
incorporar otros sistemas o
tecnologfas en aquellos sitios
que no cuenten con sistemas
de ventilacién adecuados”,
afirma Guadalupe Fontdn,
enfermera del Consejo Gene-
ral de Enfermerfa.

Aerosoles

“No debemos olvidar que es-
tas particulas del virus pueden

permanecer en suspension du-
rante horas en ambientes ce-
rrados y mal ventilados. Ade-
mds, se deben controlar
aspectos como el CO,, que
debe ser menor o igual a 500

“La distancia
puede ser
insuficiente
si falta
ventilacion”

partes por millén y nunca su-
perior a 800-1000; la tempe-
ratura ambiente debe estar en-
tre 20° y 26°, y la humedad
relativa entre el 30% vy el
70%”, destaca Maria Enri-

1

quez, enfermera del Consejo
General de Enfermerfa.

Ademds, y muy importante,
desde el CGE se apunta que
“la distancia de dos metros
puede ser insuficiente en luga-
res mal ventilados, por lo que
habria que adoptar otras me-
didas para reducir el riesgo”.

Para terminar, en esta info-
grafia y video de uso puablico
para todos, advierten de la
necesidad de que la instala-
cién y el mantenimiento de
los equipos que se utilicen pa-
ra la renovacién y sistemas de
purificacién del aire sean ma-
nejados por especialistas y de
acuerdo con las medidas de
seguridad establecidas en los
protocolos de cada empresa y
segtin las directrices del Mi-
nisterio competente.


https://www.youtube.com/watch?v=5wT5Pcq9IBw
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e Apertura de ventanas, incluso en edificios con ventilacion mecanica
 Favorecer la ventilacién cruzada (especialmente en caso de reuniones con no
convivientes)

o

- . .. - ’ '..;'5:::‘. il j

e Caudal minimo 12,5 litros por segundo (I/s) y ocupante, durante las horas de
mayor actividad, reduciendo el caudal en las horas restantes, pero nunca inferior
al 25% del aire

* Eliminar o reducir Ia recirculacion del aire, siempre que sea posible

» Sistema de extraccion especifico que permanezca activo de manera permanente

en las zonas sin ventilacion

30.70%

Alerta si superior a
800-1000 p.p.m.

Advertencias sobre los equipos de renovacion y sistemas de purificacion del aire

a) La eficacia de estos equipos depende de su correcta seleccion, dimensionamiento y funcionamiento e Lamparas UV-C. Tienen riesgo para la salud si inciden directamente sobre las personas. Utilizar sélo
b) Debe realizarlo un técnico competente, garantizando los controles, la renovacion y la limpieza de los integradas en el sistema de climatizacion
filtros, rejillas, difusores y baterias » Oxidacion fotocatalitica (PCO0). Neutraliza patogenos aerotransportados, aunque debe ser disefiada e g.
¢) Las labores de mantenimiento deben realizarse de acuerdo con las medidas de seguridad establecidas en instalada para evitar que se formen compuestos residuales i
los protocolos de cada empresa y de las autoridades sanitarias » lonizacion bipolar. Efectiva en la eliminacién de particulas, pero no existen evidencias de su efecto =
d) Los filtros de alta eficiencia HEPA deben mantener un indice de movimientos/hora y una filtracion sobre la salud &2
altamente eficiente del aire, capaz de retener aerosoles > 99,95%, seguin la especificacion UNE1822 * Ozono. Tiene propiedades desinfectantes, pero es peligroso para la salud y el medio ambiente. No =
e) Se estan desarrollado tecnologias eficaces contra el virus, pero que podrian ser nocivas para la salud. Hay usar en presencia de personas E
que ampliar las evidencias para implementarse con garantias de seguridad y seguir las indicaciones del — * Filtracion electrostatica. Incluye dispositivos eléctricos que generan cargas en las particulas, E
Ministerio competente: provocando su deposicion. Puede producir ozono 8
L
o
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El Dfa Internacional de la Mu-
jer coincide con el patrén de la
profesién, San Juan de Dios.
Por ello, un colectivo mayori-
tariamente femenino como la
enfermeria se rebela contra el
machismo que miles de enfer-
meras experimentan a diario
en su puesto de trabajo, un au-
téntico virus contra el que hay
que luchar, igual que estdn ha-
ciendo contra el SARS-CoV-2.
En una nueva campaiia de visi-
bilidad, amparada bajo el has-
htag #STOPVirusDelMachis-
mo, el Consejo General de
Enfermerfa ha lanzado en re-
des sociales, mensajes de rei-
vindicacién —tanto en forma-
to imagen como en video—
que se centran en acabar con el
virus que supone el machismo
en nuestra sociedad.

En concreto se ha abogado
por una conciliacién real de la
vida laboral y familiar, estar
presentes en los lugares

donde se toman las decisio-
nes, acabar con los estereoti-
pos sexistas o con los techos
de cristal. Reivindicaciones
compartidas con las organiza-
ciones feministas, a las que se
suman otras propias de la
profesion, como pueden ser la
visibilidad y el liderazgo en-
fermero o la conquista de de-
rechos para las enfermeras en
todo el mundo.

Uno de los
mayores
problemas es
la falta de
conciliacion
Como colectivo mayorita-
riamente femenino, ya que

un 85% de sus profesionales
son mujeres, la enfermeria

también ha recordado que —
del mismo modo que la pro-
fesién ha luchado por ser re-
conocida dentro del sistema
sanitario—, las mujeres no
deben de cesar en su lucha
por conseguir unos derechos
laborales igualitarios con los
hombres. “Aunque queda ain
mucho camino por recorrer,
el punto en el que se encon-
traba la profesién hace pocas
décadas no tiene nada que ver
con su reconocimiento ac-
tualmente en el sistema sani-
tario y la sociedad, lo cual es
el ejemplo de que las mujeres
pueden luchar por sus dere-
chos. No obstante, por des-
gracia, algunas personas si-
guen teniendo un concepto
trasnochado de las enfermeras
como una profesién supedita-
da a otra antiguamente copa-
da por varones o tienen que
aguantar que se dirijan a ellas
de forma inadecuada”, explica
Pilar Ferndndez, vicepresiden-
ta del Consejo General de
Enfermeria.

Sin duda, uno de los prin-
cipales problemas de las en-
fermeras, que se ha visto agu-
dizado por la pandemia, es la
falta de conciliacién de la vi-
da laboral y familiar. Si antes
del COVID-19, la organiza-
cién familiar con turnos
cambiantes y precariedad ya
era dificil, la grave crisis sani-
taria que estamos viviendo
hizo saltar por los aires cual-
quier tipo de conciliacidn.
“Las enfermeras dejaron de
tener dfas libres, se acabaron
los permisos y vacaciones,
alargaron jornadas, todo ello
con las clases de los nifios
suspendidas, lo que ha su-
puesto un verdadero quebra-
dero de cabeza afiadido a una
situacién ya de por s angus-
tiosa para miles de mujeres
en nuestro pafs”, subraya la
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vicepresidenta del CGE. Una
situacién en la se han visto
absolutamente desamparadas,
de ahi que aboguen por me-
didas concretas que favorez-
can una conciliacién real.

Machismo

Para el CGE, el machismo es
un virus contra el que hay
que luchar. Para ello se re-
quiere educar a la sociedad en
general y a los pacientes en
particular, desde pequenos,
porque todavia hoy las enfer-
meras se enfrentan a comen-
tarios machistas o referencias
a su persona como ‘nena’,
“nifia”, “guapa” o “sefiorita’.
Habria que recordarles que el
trabajo de la enfermeria con-
siste en cuidar y curar al pa-
ciente, no en escuchar “im-
pertinencias” de pacientes
maleducados que las conside-
ran “sus sirvientas’ .

“Nuestra profesién requiere
una alta cualificacién, una for-
macién académica de cuatro
afios y dos de especialidad
contando en estos momentos
con un gran nimero de profe-
sionales enfermeros con gra-
dos de mdster y doctorado;
una carrera universitaria que
requiere una exigente nota de
corte para acceder a ella; y
unos profesionales que gozan
de un gran prestigio en el dm-
bito internacional”, ahade Pi-
lar Ferndndez. Pese a ello, la
presencia de enfermeras en la
toma de las grandes decisiones
sanitarias sigue siendo mera-
mente testimonial, fruto del
techo de cristal que todavia
supone ser mujer en muchos
dmbitos, algo que es preciso
cambiar.

A ello se suma el perpetuo
estereotipo sexual vinculado a
la profesién que, aunque cada
vez en menor medida, se si-
gue viendo en tiendas de dis-
fraces, en publicidad, en se-

Si no puede ver el video correctamente pinche aqui
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ries, peliculas o en los medios
de comunicacién.

Cambio de imagen

Durante todo el 8 de marzo,
el Consejo General de Enfer-
merfa ha cambiado su logo de
azul a morado para mostrar
su compromiso con las muje-
res y su lucha por los derechos.
Ademds, a lo largo de todo el
dfa han difundido creativida-
des en redes sociales y se ha
animado a los usuarios a unir-

Hay un
perpetuo
estereotipo
sexual de la
profesion

se a la iniciativa, haciendo ver
qué es la enfermerfa en la rea-
lidad a través de los hashtags
#STOPVirusDelMachismo y
#enfermerasSM.

f


https://www.youtube.com/watch?v=hXYPPOZacZs
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Exigen acabar con el veto de las enferme’rés
al nivel Al de la-Administracion Publica

GEMA ROMERO. Madrid

La Enfermerifa es una titula-
cién de Grado desde hace
mds de 10 afios. Sin embar-
go, la Administracién Publi-
ca no reconoce el nivel Al a
las enfermeras, pese a que
otras disciplinas con los mis-
mos afios de formacidn sf lo
tienen reconocido. Por ello,
el Pleno del Consejo Gene-
ral de Enfermerfa (CGE), en
su tltima reunién, ha exigi-
do acabar con esta discrimi-
nacién, para lo que se han
debatido las estrategias a
adoptar para reclamar este
acceso. Entre ellas, se incluye
solicitar al Ministerio de Sa-
nidad la modificacién de la
Ley de Ordenacién de las
Profesiones Sanitarias
(LOPS) que acabe con la
clasificacién de las profesio-
nes sanitarias entre licencia-

dos y diplomados, cuando
esas distinciones académicas
ya han desaparecido.

Entre los temas profesiona-
les debatidos también se ha

Piden
modificar

la LOPS para
acceder

al nivel Al

abordado la situacién de la
especialidad de Enfermerfa en
Cuidados-Médico Quirtirgi-
cos, pendiente de desarrollo
desde su creacién en el afo
2005. El Pleno, de manera
undnime, ha exigido una so-
lucién a este sinsentido. “Co-

mo la profesién sanitaria mds
numerosa de nuestra Sanidad
es preciso que, desde el Mi-
nisterio de Sanidad por fin se
dé una solucién a las especia-
lidades enfermeras, que se
vinculen las especialidades de
enfermeria a los puestos de
trabajo, creando las categorias
profesionales especificas para
cada puesto de especialista y
que se haga de forma unifor-
me en todas las comunidades
auténomas’, ha sefialado Flo-
rentino Pérez Raya, presiden-
te del Consejo General de
Enfermeria.

Resoluciones

El Pleno del CGE también ha
tomado en consideracidn tres
proyectos de resolucién que
estd elaborando el Consejo,

COmo paso previo a su apro-
bacién por la Asamblea Ge-
neral de presidentes, sobre la
ordenacién de distintos as-
pectos del ejercicio profesio-
nal. En concreto se refieren a
los 4mbitos de la continuidad
asistencial o enfermera de en-
lace en la atencidn al paciente
con problemas de salud cré-
nicos; el papel de las enferme-
ras gestoras de casos también
en el dmbito de los pacientes
crénicos; y el rol de las enfer-
meras que se dedican a la ges-
tidn sanitaria, tanto en la ma-

El Codigo
Deontoldgico
se sometera a
informacion
publica

crogestién como en la meso y
microgestion.

En estas resoluciones, al
igual que sucede con otras ya
desarrolladas en funcién de
las competencias que posee el
CGE para la ordenacién de la
profesién, se incluirdn aspec-
tos relacionados con las acti-
vidades especificas de las en-
fermeras que trabajan en estos
dmbitos, la formacién que
precisan, asi como la investi-
gacién y produccién cientifi-
ca que avala sus précticas ba-
sadas en la evidencia. Como
explica el presidente de las en-
fermeras espafiolas, “s6lo asf
es posible ofrecer a la pobla-
cién los mejores cuidados que
necesitan, favoreciendo la ca-
lidad asistencial y la seguridad
del paciente en los distintos
dmbitos de que se trata. El
objetivo final no es otro que
mejorar la atencién que se
presta a los pacientes, logran-
do asimismo una mejor efica-
cia y eficiencia del sistema sa-
nitario”, ha subrayado Pérez

Raya.

Recuerdo

Durante la reunién, todos los
asistentes han guardo un
emotivo minuto de silencio
por todos los fallecidos du-
rante esta pandemia, especial-
mente por las 5 enfermeras y
6 enfermeros que ya no estdn
entre NOSOLros.

Asimismo, se han expuesto
las diferentes actividades y es-
trategias desarrolladas durante
el ano pasado relacionadas
fundamentalmente con la
pandemia y se ha presentado
el Instituto Superior de For-
macidén Sanitario (ISFOS),
con diferentes iniciativas for-
mativas al servicio de toda la
organizacién colegial y Solida-
ridad Enfermera que es la
nueva marca de cooperacién y
apoyo a las poblaciones vulne-
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Guardan
un Mminuto
de silencio
por los
fallecidos

rables, liderada desde el Con-
sejo General de Enfermerfa.

Transparencia

A lo largo de la reunién tam-
bién se han abordado otros
proyectos puestos en marcha
por la Organizacién Colegial
de Enfermerfa. El mds avan-
zado de todos ellos es el cédi-
go de transparencia y buen
gobierno, que serd remitido
en breve a todos los colegios
provinciales y consejos auto-
némicos de enfermeria para
que puedan realizar sus apor-
taciones. “Este nuevo cédigo
de transparencia, que hasta
ahora no existfa en el seno de
la Organizacién Colegial de
Enfermeria, recoge tanto as-
pectos de la ley estatal como
de las diferentes comunidades
auténomas, de cara a que la
transparencia se convierta en
leitmotiv de los representan-
tes de la enfermeria espafola
en todos los niveles”, ha sefia-
lado el presidente del CGE.
Ademds, también se est4 tra-
bajando tanto en nuevo cédi-
go deontoldgico como en la
modificacién de los estatutos
de la Organizacién Colegial,
para adaptarlos a la situacién
actual, tanto de la profesién
enfermera del siglo XXI como
a nivel normativo. En este sen-
tido se ha comentado que se
estd estudiando la forma para
que el Cédigo Deontolégico
pueda ser sometido a informa-
cién publica para que las en-
fermeras que lo deseen puedan
realizar sus aportaciones.
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an un 33% en el tltimo aio

»

La Policia Nacional ha pre-
sentado, en una rueda de
prensa, los ultimos datos pu-
blicados sobre agresiones a
profesionales sanitarios en el
tltimo afio. Estas agresiones,
explican, han descendido un
339% en el dltimo afio “han
pasado de 294 en 2019 a 197
en 20207, ha introducido Ja-
vier Galvdn, interlocutor poli-
cial sanitario.

Sin embargo, desde el Con-
sejo General de Enfermerfa
puntualizan “la Policfa Nacio-
nal da datos de denuncias
efectivas ante una agresién en
un centro sanitario. Muchas

veces se agrede a las enferme-
ras y enfermeros y no se pre-
senta denuncia. Tenemos es-
tudios que reflejan que sélo
un 5% son denunciadas”,
concreta Diego Ayuso, secre-
tario general del Consejo Ge-
neral de Enfermerfa. Por lo
tanto, los datos de agresiones
que ha presentado la policia
son Unicamente las que han
sido denunciadas, es decir, no
serfan el cémputo total de to-
das las que se han podido dar
en nuestro pafs en el dltimo
ano. Ademds, han concreta-
do que de las agresiones que
se han registrado en 2020 el

“70% han sido agresiones
g
verbales y el 30% fisicas, si-
guen la misma tendencia en
proporcién al afio pasado”, ha

especificado Galvén.

Informacion a
sanitarios

Desde Policia Nacional se
han llevado a cabo distintas
labores informativas para
profesionales que han ayuda-
do a prevenir este tipo de in-
cidentes. “Hemos formado a
1.800 profesionales sanita-
rios. 10.000 desde el afio

2017. Teniendo en cuenta la
presién a la que se enfrentan
no hemos querido recargar a
los sanitarios como para for-

marlos directamente, por esta
razén, hemos establecido
nuevos cauces de formacidn.
Trabajamos con los colegios
profesionales, hemos entrado
en los grados de Enfermeria
Medicina y Derecho y tam-
bién hacemos formacién o#n-
line”, ha relatado el interlocu-
tor policial sanitario.

Otra via de informacién que
se ha abierto a todos los sanita-
rios que puedan tener alguna
duda sobre alguna agresién ha
sido un correo electrénico. A
través del e-mail ucsp.ipnsad-
junto@policia.es cualquier en-
fermera o profesional sanitario
puede formular sus consultas
sobre “agresiones y otros pro-
blemas dentro del entorno sa-
nitario”, se ha explicado en un
video proyectado en la rueda
de prensa.

“La figura del interlocutor
policial nacional ha supuesto
una herramienta eficaz entre
el personal sanitario y la Po-
licfa Nacional. Ha sido un
auténtico artifice de coordi-
nacién en satisfacer las de-
mandas asistenciales, sobre
todo en la primera etapa. Se
han hecho m4s de 8.000 con-
tactos entre ambos sectores”,
ha relatado.

Esta tendencia a la baja de
las agresiones, explican, se de-
be en gran medida al refuerzo
de la Policfa Nacional en for-

Si no puede Ver el video correctamente pinche aqui
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Han pasado
de 294

en 2019
al97/7

en 2020

macién y proteccién. “Se han
realizado mds de 9.000 pro-
tecciones, 5.000 en atencién
domiciliaria y mds de 3.000
en centros sanitarios”, pero
también, reconocen, la me-
nor asistencia a centros hos-
pitalarios por causa de la pan-
demia ha sido, en este caso,
positivo para reducir las agre-
siones.

Agresiones
y COVID-19

Sin embargo, la pandemia si
que ha sido uno de los gran-
des motivos de las agresiones
que se han denunciado. Tal y
como refleja el informe de la
Policia Nacional, los princi-
pales motivos para los agre-
sores han sido “mucho tiem-
po en la sala de espera, no
estar de acuerdo con el infor-
me médico y este afio el CO-
VID-19. Hay situaciones en
las cuales los sanitarios han
sido agredidos por no estar
de acuerdo con los protoco-
los COVID-19, no ponerse
la mascarilla o0 no poder acu-
dir acompafnado”, concreta
Galvén.

El estudio también refleja
las horas y dias en los que
mds frecuentemente se han
producido: franja 10 a 13 de
la tarde y de martes a jueves.
Principalmente en centros sa-
nitarios. Ademds, se ha con-
cretado el perfil: los agresores
suelen ser varones de 25-35
anos y de nacionalidad espa-
fola.



https://youtu.be/lZquSH6QZ68
mailto:ucsp.ipnsadjunto@policia.es
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El CIE fija las lineas de
futuro de Nursing Now

GEMA ROMERO. Madrid

En principio la campana Nur-
sing Now concluye en mayo
de este afio. Sin embargo, de
la mano del Consejo Interna-
cional de Enfermeras, que
ahora mismo estd en proceso
de asumir el desarrollo poste-
rior de la campana, ya estdn
trabajando para continuar con
los trabajos y la unién de la
profesién a nivel mundial. A
ello ha dedicado sendos webi-
nar, en los que se han reunido
con grupos locales, regionales
y nacionales de Nursing Now
de todo el mundo, para fijar
las lineas en las que seguir tra-
bajando mds alld del dmbito
formal de la campana.

Para el director general del
CIE, Howard Catton, aunque
“la campafia estd llegando a su
fin natural, estamos seguros de
que muchos grupos seguirdn

en su transiciéon hacia el CIE
para poder seguir trabajando
en el legado de Nursing

Now”.

El CIE esta en
proceso de
asumir la
campana

Como explicaba Susan Wi-
lliams “lo que queremos es
que las enfermeras puedan
hablar de sus expectativas pa-
ra el futuro, qué han planifi-
cado este afio y cémo el CIE
y las asociaciones nacionales
pueden seguir trabajando con
todos ellos para reforzar a la
profesién y su influencia para
mejorar asi el sistema sanita-

rio en todo el mundo”.

Por ello, con este webinar y
otros que han realizado pre-
tenden sentar las bases para se-
guir “trabajando juntos en el
futuro, mejorando el perfil y el
estado de la enfermeria des-
pués de esta fase pospandémi-
ca’, sefalaba Barbara Stilwell,
directora ejecutiva de Nursing
Now. “Queremos que sigan
involucrados en la campafia en
linea con el CIE y la OMS,
porque las enfermeras juntas
son mucho mds poderosas que
cada una de manera aislada.
Hemos alentado esa unién,
porque creemos que juntos
podemos marcar la diferencia,
ayudarnos, informarnos, mos-
trar nuestra mejor luz”.

Aunque como sefalaba el
director general del CIE, este
2021 “es un afio de transicién
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no sélo para Nursing Now si-
no también para la enferme-
ria y los sistemas sanitarios de
todo el mundo”, destacaba
Catton.

Propuestas de
futuro

Grupos como UNursinglLa-
tam o el de la Escuela de En-
fermerfa de Pert abogaban por
la unidad y por compartiry
desarrollar el conocimiento
cientifico a nivel internacional.
También desde México o Tai-
widn apelaban a la formacién
en Enfermeria, con la conti-
nuidad del reto Nightingale.
Por su parte, José Luis Co-
bos, vicesecretario general del
Consejo General de Enferme-
rfa, destacaba que desde Nur-
sing Now Espana se pretende
seguir trabajando en tres focos:
dotacién de enfermeras, la par-
ticipacién en la toma de deci-
siones y el liderazgo dentro de
los profesionales sanitarios.
Respecto a la dotacién de
enfermeras recordaba la ley de
ratios que se estd debatiendo

en el Congreso de los Diputa-
dos y que desde el CGE creen
importante que el CIE trasla-
de esta iniciativa a otros pai-
ses, “pues no nos olvidemos
de que el dmbito legislativo es
muy importante. También el
CIE tiene que trabajar con la
OMS para definir muy bien
cudl es el perfil profesional del
que estamos hablando, de los
licenciados y graduados en
Enfermeria”, subrayaba.

202Tes un
ano de
transicion
para Nursing
Now

“En cuanto a la participa-
cién en la toma de decisiones
estamos en contacto con los
gobiernos nacional y regionales
para aumentar la participacién
de la profesién en los 6rganos
de decisién, también para ver
qué estrategias politicas se pue-
den hacer para aumentar el
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nimero de enfermeras y el
ndmero de egresados, pues en
Espafia tenemos una de las
ratios mds bajas”, destacaba
Cobos.

Con respecto al liderazgo,
el CGE cuenta con un pro-
grama “que hemos comparti-
do con paises de Latinoaméri-
ca por la facilidad del idioma,
pero ahi la coordinacién del
CIE también es importante
para que podamos ponerlo a
disposicién de otros paises”,
subrayaba el secretario general
del CGE.

Por su parte, Leticia Ber-
nues Caudillo, del grupo local
Nursing Now Madrid, tam-
bién sefialaba la necesidad de
contar con mds datos sobre el
estado de la enfermerifa en Es-
pafnay en el mundo. “Quere-
mos seguir en contacto con
enfermeras de todo el mundo
y contar con su opinién en
distintos aspectos”, destacaba.
Alo que, desde el CIE, Ho-
ward Catton, sefialaba que es-
tdn trabajando para mejorar
la forma de recabar datos y de
compartirlos con el resto de
los grupos Nursing Now.
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Obligar a vacunarse o
iINnformar en vacunas, el
debate esta abierto

RAQUEL GONZALEZ. Madrid

Obligar o no vacunarse frente
al COVID-19 ha sido uno de
los ejes sobre los que ha girado
el encuentro con expertos que
ha cerrado el curso “Vacuna-
cién: nuevos escenarios y nue-
vos tiempos”. Una iniciativa
puesta en marcha por ISFOS,
Instituto de Formacién del
Consejo General de Enferme-
ria, con la colaboracién de
Pfizer en la que se han inscrito
mds de 2.000 enfermeras.

El objetivo de esta sesién ha
sido el de analizar en profun-
didad aspectos clave de la va-
cunacién en una situacién
tan cambiante como la actual
y que van desde el marco le-
gal o la importancia de la in-
munizacién frente al neumo-
coco y el meningococo a las
campafas y estrategias frente

al COVID-19.

Mas de 2.000
enfermeras inscritas

Al curso, que ha contado con
la colaboracién de Pfizer, se
han inscrito mds de 2.000 en-
fermeras que, previamente al
webinar y a través del aula
virtual de ISFOS, habian po-
dido profundizar en los cua-
tro bloques de que constaba
el temario.

Cada bloque ha corrido a
cargo de un experto en la ma-
teria y todos ellos han partici-
pado en el webinar durante el
cual los alumnos han podido
transmitirles sus preguntas en
directo.

Como explica Pilar Fer-
ndndez, directora de ISFOS
y vicepresidenta del Consejo
General de Enfermerfa, “es-
tamos muy satisfechos de la
acogida que ha tenido este
curso que hoy culmina y que
es el primero de un ciclo de

“La
vacunacion
es un acto
cien por cien
enfermero”

cuatro que tenemos previstos
en vacunacién. La vacuna-
cién es un acto cien por cien
enfermero y creemos que la
formacién continua en este
campo es esencial, especial-
mente, este afio en el que ha
habido grandes novedades
por la llegada de las vacunas

frente al COVID-19 y en el

que otras vacunas se han vis-
to afectadas de uno u otro
modo por la situacién de
pandemia”.

Obligar o informar

Los profesores del curso y po-
nentes de este webinar, que
ha sido moderado por Iigo
Lapetra, director de Comuni-
cacién del Consejo General
de Enfermeria, han sido: Cé-
sar Tolosa Tribifo, presidente
de la Sala 32 del Tribunal Su-
premo; Esther Redondo Mar-
giiello, jefa de Seccidén del
Centro de Salud y Vacuna-
cién Internacional; Walter
Goycoechea, pediatra del
Hospital Virgen del Rocio de
Sevilla y Radl Ayala, enferme-
ro del Centro de Salud Sardi-
nero en Cantabria.

En lo que respecta a la po-
sibilidad de obligar o no a va-
cunar a la poblacién, han
abogado por dar ejemplo, en
el caso de los profesionales

Si no puede ver el video correctamente pinche aqui
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sanitarios, e informar a la po-
blacién pues cuando algo se
desconoce se tiende a generar
cierta aversién y rechazo.

Marco legal

Como ha explicado el magis-
trado, en los tltimos meses he-
mos visto aflorar cuestiones en
las que la justicia ha tenido que
intervenir, concretamente, de
hijos que se negaban a que sus
padres, de los que eran repre-
sentantes legales y se encontra-
ban en residencias, fueran va-
cunados. Hasta el momento,
ha senalado, “los jueces han
adoptado la decisién de que,
no existiendo ninguna con-
traindicacién para la dispensa-
cién de la vacuna, lo funda-
mental es preservar la salud de
esas personas mayores por en-
cima de las alegaciones de sus
representantes’ .

Neumococo

En su intervencién, Esther
Redondo se ha centrado en
“la importancia de prevenir
infecciones respiratorias como
la infeccién neumocdcica o la
infeccién gripal en este con-
texto Covid para evitar una

*
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De izquierda a derecha y de arriba abajo: Raul Ayala, Walter Goycoechea, Esther Redondo y César Tolosa.

saturacién atin mayor del sis-
tema sanitario”.

Y es que, como ha explica-
do, “el neumococo es el ger-
men que mds frecuentemente
sobreinfecta a pacientes hos-
pitalizados criticos por el
SARS-COV 2” y sus conse-
cuencias en enfermos criticos
pueden llegar a ser mortales,
advierte.

El COVID “ha
cambiado
las reglas

del juego”

La parte positiva es que el
neumococo se puede preve-
nir: “tenemos vacunas seguras
y eficaces como la conjugada
trecevalente que puede preve-
nir de forma eficaz la neumo-
nfa neumocdcica por seroti-
pos vacunales”.

Meningococo
en lactantes

Walter Goycoechea ha expli-

cado que actualmente, en
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nuestro pafs se incluye la va-
cunacién frente a los serogru-
pos A, C, W e Y del meningo-
coco a los doce afios de edad
y, en algunas comunidades
auténomas, al afio. Sin em-
bargo, ha puntualizado, algu-
nas sociedades cientificas van
atn mds alld y recomiendan la
vacunacién incluso antes.
“De las vacunas que tenemos
en el mercado, Nimenrix® se
puede utilizar desde las seis se-
manas. Vacunando al lactan-
te con una pauta de 2+1, a los
2, 4,y 12 meses, podemos ga-
rantizar la proteccién directa
de ese lactante”.

Frente al COVID-19

Por dltimo, Radl Ayala se ha
referido a la vacunacién masi-
va frente al COVID-19, algo,
ha subrayado, para lo que los
centros de salud no estdn pre-
parados y ha abogado, como
ya ha empezado a hacerse en
algunas comunidades, por ha-
cerlo en pabellones o estadios.
Estos, ha explicado, “son el
mejor lugar para vacunar a
mucha gente en poco tiem-
po”, eso si, “siempre que se
cuente con el personal debi-
damente formado”.



https://youtu.be/K29azJ8ZPNg
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Programa Acoger Plus Enfermera

Mas de 30
enfermeras dan
el primer paso
para acoger
NINOS COoN
enfermedades
raras
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RAQUEL GONZALEZ.
Madrid

Marta Quesada

Desde que el programa Acoger
Plus Enfermera se pusiera en
marcha, hace ya dos afios, una
treintena de enfermeras y sus
familias han dado el primer
paso para acoger a un nifio
con un enfermedad rara o po-
co frecuente. Esta iniciativa,
puesta en marcha por el Con-
sejo General de Enfermerfa y
la Federacién Espafola de En-
fermedades Raras (FEDER)
toma ahora un nuevo impulso
coincidiendo con el Dia Mun-
dial de las Enfermedades Ra-
ras, el 28 de febrero, y el lanza-
miento de un nuevo video de
la campafia en el que se expli-
ca cudl es la situacién de estos
nifios que viven en centros de
menores y en los que la preva-
lencia de enfermedades raras
es muy superior a la poblacién
general, qué se puede hacer
por ellos y adénde dirigirse pa-
ra obtener informacién.

Cuando el programa se puso
en marcha, el indice de perso-
nas que manifestaba interés en
acoger a uno de estos nifios
con una enfermedad poco fre-
cuente era casi nulo. Hoy, dos
afos después, mds de treinta
familias de toda Espafia han
dado el primer paso hacia la
acogida.

Como apunta Florentino
Pérez Raya, presidente del
CGE, “hay a quien esta cifra
puede parecerle pequena, sin
embargo, es todo un éxito
porque partiamos de un esce-
nario en el que el interés era
muy escaso. Estamos muy sa-
tisfechos de habernos sumado
a FEDER en este proyecto.
Sabemos que es una carrera de
fondo porque la acogida es un
proceso largo que requiere de
un gran compromiso y res-
ponsabilidad por parte de
quienes dan este paso, pero ca-
da persona que se pone en
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CONtacto con NOsotros a través
de Acoger Plus Enfermera es
una oportunidad mds para es-
tos ninos”.

Desconocimiento

El interés de la poblacién en la
acogida es, en general, escaso.
En gran parte, esto se debe al
desconocimiento de lo que su-
pone el proceso en si. Ademis,
quienes si manifiestan una
preocupacién por la situacién
de estos nifios y deciden ir mds
all4, suelen optar por aquellos
que no presentan ninguna en-
fermedad.

Es precisamente en aquellos
que si presentan algtin proble-
ma de salud o necesidad espe-
cifica donde AcogER Plus En-
fermera hace hincapié: “con
este proyecto -subraya Floren-
tino Pérez Raya- queremos dar
a conocer la acogida como una
opcién para que estos ninos y
chavales disfruten del carifio y
el cuidado de una familia”.

“Queremos dar las gracias al
CGE por su apoyo a nuestro
colectivo y por hacer posible
este proyecto. A través de su
compromiso conseguimos dar
un paso mds hacia la mejora
de la calidad de vida de los
menores con enfermedades
poco frecuentes que se en-
cuentran en el Servicio de Pro-
teccidn a la Infancia”, agradece

Juan Carridn, presidente de
FEDER y su Fundacién.

COVID-19 y acogida

Los motivos que pueden llevar
a que un menor no esté con su
familia son muy diversos. En
ocasiones, se trata de familias

EICGEy
FEDER
lanzan un
nuevo video

desestructuradas y con proble-
mas de integracién social, pero
esto no siempre es asi. En los
primeros meses de pandemia,
por ejemplo, explica Marta

Si no puede ver el video correctamente pinche agqui

Quesada, enfermera de La Ca-
sa de los Nifnos, “hubo casos de
familias en los que el padre, la
madre e incluso ambos contra-
jeron el COVID-19, fueron
ingresados, no tenfan con
quién dejar a sus hijos y los de-
rivaron al centro”. Durante el
confinamiento, en la primera
ola, “estos nifios no pudieron
ni recibir visitas de sus padres
bioldgicos, a las que tienen de-
recho, ni pudieron salir. Su
contacto era exclusivamente el
de los otros nifios con quienes
conviven y el de los profesiona-
les del centro, que si entraban
y salfan y que, a pesar de las es-
trictas medidas de seguridad,
podian infectarse”, anade.

Para esta enfermera, “es muy
posible que el estrés y el miedo
que vivimos en marzo afecte a
su evolucién. Aqui hablamos
de nifos para los que este cen-
tro es su casa, pero en realidad
es un lugar de trabajo y, de re-
pente, debido a la mascarilla,
perdieron la mitad de nuestro
rostro y con ello la expresivi-
dad. Eso cuando no tenfan sin-
tomas y entonces nos tenfamos
que poner el EPI hasta que nos
daban el resultado de la PCR.
Durante la primera ola nadie
pensé que hay centros de me-
nores con nifios dentro y que
€s0s centros, estos centros, nNo
cierran”.


https://www.youtube.com/watch?v=FErS9gjpg6A&feature=youtu.be
https://www.youtube.com/watch?v=kDT-kpOar0c
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Un programa didactico
explica la pandemia a
l0os mas pegquenos

ANGEL M. GREGORIS. Madrid

Elena Rivas Cilleros es enfer-
mera del Hospital Universita-
rio Marqués de Valdecilla
(Santander), tiene dos hijas y
en la primavera del afo pasa-
do comenzé a pensar cémo
iba a ser la vuelta al cole de
los mds pequefios en septiem-
bre, inmersos en un momen-
to como el actual, en el que
habia que mantener una serie
de medidas clave para frenar
la expansién del COVID-19.
Asi surgieron “Las COVID
lecciones”, un proyecto de
educacién para la salud que
cuenta con el aval de la Con-
sejerfa de Educaciéon de Can-
tabria y explica a través de
materiales audiovisuales todas
las pautas a seguir en las au-

las. “Consideré interesante
que el mensaje lo transmitie-
ran nifios para que resultara
mds cercano y atractivo. Se lo
comenté a mis dos hijas y se
mostraron muy ilusionadas”,
cuenta la enfermera.

“La escuela
es un
entorno ideal
para llevarlo
a cabo”

Asi, a través de la plataforma
de la Consejeria de Educacién
de Cantabria (Educanta-

briatv), los colegios interesados
pueden utilizar estos videos
para explicar a los nifios y ni-
fias de 3 a 12 anos c6mo hay
que comportarse en estos mo-
mentos tan complicados.

Para la enfermera, era im-
portante explicar a los menores
la situacién porque “no perma-
necen ajenos a la realidad, asf
que, si se lo explicamos y les
damos la oportunidad de com-
prender el problema, podrdn
formar parte también de la so-
lucién”.

Al mismo tiempo, Rivas
destaca que “la escuela es un
entorno ideal para la realiza-
cién de programas de educa-
cién para la salud, por lo que,
poniendo el material a dispo-
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sicién de los centros educati-
vos antes de que comenzara el
curso, podria facilitarse la la-
bor de los docentes y aumen-
tar la adherencia a las medi-
das de prevencién entre los
escolares desde el primer mo-
mento’.

Acogida

La acogida ha sido notable y
la enfermera comenta que
“los docentes se han mostra-
do agradecidos por poder
contar con un material nece-
sario, diddctico y adaptado”.
“Los nifos lo han acogido
con curiosidad y naturalidad,
reforzando lo que ya sabian y
aprendiendo conceptos nue-
vos”, apunta.

“Los niNos
son
excelentes
difusores de
informacion”

En este sentido, Rivas expo-
ne que “los nifios han de cum-
plir las medidas como el resto
de la poblacién y si los colegios
pueden mantener su actividad
presencial es, en gran parte,
gracias a ellos, a que han acep-
tado las pautas que se les han
dado y se han adaptado a las

nuevas normas .

Etapa

Ademds, subraya que “los ni-
flos son excelentes difusores de
informacién en sus entornos
familiares y sociales”. “Se en-
cuentran en una etapa vital
que se caracteriza por su recep-
tividad para el aprendizaje y el
desarrollo de sus habilidades
de comunicacién. Al elaborar

las COVID-lecciones nos pro-

N »

pusimos aprovechar este po-
tencial para que los nifios que
vean los videos, con sus actos y
sus palabras, difundan unas
medidas de prevencién que
son comunes para toda la po-
blacién, independientemente
de su edad”, puntualiza.
Detrds de estos materiales,
ademds de Elena Rivas, se en-
cuentra un equipo de profesio-
nales que han colaborado y
apoyado la iniciativa. La ilus-
tradora Sara Pérez, el técnico
de sonido Abel Acitores y

compaferos sanitarios como
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los enfermeros Andrés Cicero,
Carmen Sarabia y Verdnica
Garcfa; la matrona Patricia
Rodriguez; los médicos Alfon-
so Alonso y Silvia Gonzélez, y
los fisioterapeutas Angela Fer-
ndndez y José Carlos Lopez.

MAS ,

INFORMACION
Materiales audiovisuales 1
https;//youtube.com/

Materiales audiovisuales 2
https;//youtube.com/



https://youtube.com/playlist?list=PLPvwlUusKPgx8SMMqJMsIN7d11tSo77ej
https://youtube.com/playlist?list=PLPvwlUusKPgzmw_AuPJGSVAqHce-Sll2a
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.as matronas se reinventan
en tiempos de COVID-19

A. ALMENDROS. Madrid

MdMaternity nacfa a finales de
2019 de la mano de dos ma-
tronas que ejercian sus funcio-
nes asistenciales en el Hospital
Universitario Quirdénsalud
Madrid en Pozuelo de Alarcén
(Madrid). El objetivo era reu-
nir a grandes profesionales y
crear una nueva forma de asis-
tencia a la maternidad y ala
paternidad. “Arrancamos con
mucha ilusién e {bamos bus-
cando ayudar a las mujeres pa-
ra disminuir los miedos, favo-
recer un poco el proceso del
embarazo y el parto para que
lo vivan de una forma cercana
y bonita, como tiene que ser el
nacimiento de un hijo o una
hija”, explica Marfa Cantos,
cofundadora y coordinadora
del equipo MdMaternity del
Hospital Quirénsalud Madrid.
“Una de las cosas que nos
transmiten cuando llegan es su
miedo por el parto, descono-
cen el entorno, al personal... Y

yo creo que, desde enfermeria,
las matronas en este caso tene-
mos un papel muy importante
para acabar con ese miedo o
esas dudas que tienen. Hemos
comprobado que, si nosotras
llegamos a las mujeres, ellas lle-
gan mds tranquilas”, afiade.
Su primer contacto con los
futuros padres comienza cuan-
do los ginecélogos les ponen

“Somos clave
para acabar
con los
miedos”

en contacto a través de email.
Desde ese momento inter-
cambian informacién y se
convierten en sus matronas de
referencia ante cualquier duda
que les surja. “Queremos que
las madres se lleven un recuer-

do bonito y consideramos que
cada persona es diferente. An-
tes no habia opcién de elegir.
Cuando las futuras madres lle-
gaban tenfan la sensacién de
estar en una fabrica, era como
todo muy mecanizado. Ahora,
no podemos ofrecer un parto
a la carta, pero si que prima-
mos la comunicacién, la con-
fianza y les ayudamos a elegir
para que se lleven un buen re-
cuerdo”, resalta Agnieszka Ku-
jawa, cofundadora y matrona
de MdMaternity del Hospital
Quirénsalud Madrid. “Noso-
tras, por ejemplo, hemos cam-
biado el posparto. Nos queda-
mos dos horas después del
parto con ellas en el paritorio
para dedicarles mds tiempo y
ayudarles con la lactancia ma-
terna, por ejemplo. Sabemos
que las dos primeras horas
son cruciales e intentamos
aprovecharlas al mdximo”,

prosigue Kujawa. “Al final lo
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Si no puede ver el video correctamente pinche deu

FASE EXPULSIVO
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que demandan es carifio y
atencién, y cuando de verdad
te ganas su confianza y creen
en ti todo fluye”, expone Juan
Carlos Dominguez, matrén

de MdMaternity.

Nuevas tecnologias

Meses después de poner esta
iniciativa en marcha, aparecia
el COVID-19 en nuestras vi-
das. Pero a pesar de la situacién
de pandemia, este grupo de
matronas se ha reinventado.
“Nos vimos en una situacién
tan tensa y cadtica, pero segui-
mos con nuestra linea princi-
pal que era dar una buena cali-
dad asistencial y llegar a las
mujeres. Necesitdbamos trans-
mitir serenidad, tranquilidad y
no habfa forma porque se ha-
bfan anulado todas las clases,
consultas. .. Asi que pensamos
que estdbamos en el siglo XXI,
era de la comunicacién, y po-
dfamos usar internet y trillar
todos los recursos con sesiones
online, redes sociales... Y la
apuesta ha sido rapidisima y
muy bien aceptada”, expone
Cantos.

“Tenemos desde la prepara-
cién al parto, primeros auxi-
lios, porteo, lactancia materna,
yoga, pilates... “, enumera Ku-
jawa. “Estas sesiones las reali-
zan las matronas de guardia del
hospital “para generar asi una

dsinc.com

vinculacién con las madres. De
este modo cuando vienen el
dfa del parto las reconocen”,
afirma Cantos.

“Hemos
seguido
humanizando
el proceso”

Tour Virtual

Antes de que llegase la pande-
mia las visitas de los futuros
padres al hospital para conocer
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las instalaciones y el proceso
eran habituales. En cambio,
ahora esto también ha cambia-
do. “Al ver que no podfamos
hacerlas pensamos en hacerlas
online con un tour virtual con
explicaciones de cémo trabaja-
mos en el centro, el protocolo
asistencial, el plan de parto y
una presentacién de las instala-
ciones desde que ingresan en el
centro’, resalta Cantos.

Protocolo COVID

A pesar de la llegada del CO-
VID-19, MdMaternity no ha
dejado de lado la humaniza-
cién. “Cuando la pareja llega al
hospital se le realiza un test pa-
ra saber si la futura madre es
positiva o negativa. Si saliera
positivo se hace un aislamiento
de la mujer, es decir no se sepa-
ra a la mujer en ningtin mo-
mento, ni del bebé ni del
acompafante. Lo Unico que
exigimos es que el acompafan-
te no salga ni entre del hospital
La tnica diferencia es que te-
nemos que trabajar con todo el
Epi puesto, pero lo entienden
perfectamente y adn asi el trato
se sigue manteniendo muy cer-
cano’, explica Cantos.



https://www.youtube.com/watch?v=sN7jFXB64pA
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“Nuestra prioridad es gque

NO se Interrumpa la

formacion por la pandemia”

D. RUIPEREZ. Madrid

Pilar Lozano y Laura Mufioz
son dos jévenes estudiantes
del Grado de Enfermerfa que
forman parte de la junta di-
rectiva —presidenta y tesore-
ra— de la Asociacién Estatal
de Estudiantes de Enfermerfa
(AEEE). Ambas estdn en el
tercer curso del Grado, Pilar
en la Universidad Auténoma
de Madrid y Laura en la
Complutense. Tienen de-
mandas, expectativas, ilusio-
nes y, sobre todo, muchas ga-
nas de hacer una enfermeria
mejor. Persiguen su suefio en
unas condiciones excepciona-
les, las de la pandemia que ha
paralizado el mundo, pero eso
no las detendr4.

Cuando empezabais la
carrera, hace dos afios y
medio, quizd no pensabais
que os iba a tocar vivir una
experiencia como esta,

;cémo se estd afrontando la
pandemia desde las
facultades de Enfermeria?
Pilar Lozano: La situacién es
muy cambiante y genera mu-
cha tensién, no sabes por
dénde va a venir. Hace un
mes y algo habia muchos es-
tudiantes que no tenfan préc-
ticas, otros no han podido in-
corporarse, aunque tenfan
précticas, de repente todas las
clases pasaron a ser online, tie-
nes que estudiar con el orde-
nador... Es momento de ser
muy flexible y saber adaptarse.

Claro, pero en las carreras
de Ciencias de la Salud a
diferencia de otras, por
ejemplo, historia del Arte,
es muy complicado
adquirir conocimientos sin
un contacto fisico con
paciente o con el mismo
profesor, ;no?

Si no puede ver el video correctamente pinche aqui

Laura Munoz: Es muy com-
plejo, a fin de cuentas, esta-
mos estudiando una profesién
que se basa principalmente en
el trato con la persona. Resul-
ta bastante complicado que
no nos permitan ese trato. O
estar en las aulas y estar sepa-
rados, uno en cada punta. Es
muy complejo.

Y menciondbamos la
situacién de las pricticas.
Ha habido muchos
problemas, por ejemplo, en
Madrid. Si se dificulta
hacer précticas se pone en
peligro la graduacién de
miles de estudiantes, que
no completarian los
créditos necesarios. Y todo
ello en un momento en el
que ha quedado patente
que hacen falta muchas mds
enfermeras en Espana...
PL: La situacién es muy cam-
biante. Vas viviendo el dia a
dia. Pero lo que s existe entre
los estudiantes es una gran
frustracién. No es s6lo que no
nos dejen formarnos, sino que
nosotros queremos ayudar,
podemos ayudar. Podemos es-
tar junto a los profesionales en
los centros sociosanitarios,
ayudando y también se nos
niega eso. No hablamos de
llevar algo solos, somos estu-
diantes y tenemos que estar
supervisados, pero al estar
junto a una profesional le das
apoyo y puedes ayudarle, for-
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mar parte del equipo de lucha

contra el COVID-19.

En realidad, eso es como un
gran mdster en salud
publica, algo que os vaa
servir en toda vuestra vida
profesional...

LM: Totalmente, porque nos
graduemos dentro de seis me-
ses o dentro de un afo el
COVID no va a desaparecer.
Es una oportunidad muy
buena para ayudar y formarte
al mismo tiempo y resulta
contraproducente eso de que
ahora “no vayas en quince di-
as porque has estado con un
paciente sospechoso” y ahora
se cancelan o “vuelve el mes
que viene”. Esa situacién
cambiante no beneficia a na-
die. Podemos ayudar a las en-
fermeras y a los pacientes, que
es nuestra prioridad.

:Cudles son vuestras
principales demandas y
lineas maestras en esta
nueva etapa al frente de la
Asociacién Estatal de
Estudiantes de Enfermeria?
Nuestra prioridad este afio es
que continde la formacién de
los estudiantes. Pero también
estamos en un momento clave
para incentivar la investigacién
en enfermeria, unir fuerzas
con las Sociedades Cientificas

y luchar por la especialidad.

:Creéis que estd cambiando
la mentalidad y se pierde el
miedo a investigar que a lo
mejor tenian generaciones
precedentes, mds focalizadas
en la asistencia? ;Pensdis
que hay una Enfermeria
mds plural, con mdltiples
facetas mds alld del trabajo
en un hospital o Centro de
Atencién Primaria?

LM: La verdad es que si, en
nuestras propias facultades o
universidades se estd abriendo
mucho la mente en Enferme-

Pilar Lozano y Laura Mufioz

rfa. Hablamos del doctorado, la
investigacion, la especialidad. ...
Hay gente que entra en prime-
ro y no sabe que se puede doc-
torar, que puede investigar. Es-
te mundo es muy amplio.

“LLas
enfermeras
siestan
empoderadas”

PL: La enfermeria se esta em-
poderando, ya en tercero de
carrera muchas piensan que al
acabar el Grado pueden estu-
diar un mdster, sacarse la espe-
cialidad o puede seguir desa-
rrolldindose con esa formacién
continuada y cursos que per-
miten que esos cuidados que
quiere brindar tienen una séli-
da base cientifica detrds.

:Sigue habiendo techos de
cristal?, ;A los politicos no

les interesa desarrollar
especialidades, por
ejemplo, por motivos
economicistas?, ;Se puede
dar la vuelta a la situacién?
PL: Ahora realmente se estd
dando valor la labor de las en-
fermeras y visibilizado esa
gran problemdtica que se re-
sume en que no puedes estar
un dfa en una planta y al dia
siguiente en una totalmente
distinta. Es cierto que esta-
mos formados para brindar
cuidados a lo largo toda la vi-
da del paciente, pero no de
una forma chapucera, somos
profesionales y nos tienen que
dar los medios necesarios y
esos medios son las especiali-
dades. No puede ser que un
dfa la enfermera esté en Pe-
diatrfa y otro en UCI. Te tie-
nes que formar para hacer
bien lo que haces, si estas en
UCI debes convertirte en un
experto en UCI, eso es lo que
proporciona seguridad para
los pacientes y unos cuidados

de calidad.


https://youtu.be/SLcMYHqSKmI
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Consejo General de Enfermeria

gratuito para interpretar
oruebas del COVID-19

MARINA VIEIRA. Madrid

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

Formacioén
hecesaria

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

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

Formacion
continuada
para afrontar
la pandemia

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

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

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

* Posgrados universitarios

* Formacion continuada

* Cursos de autoayuda COVID
* Seminarios COVID-19

Informacion:

INSTITUTO SUPERIOR DE FORMACION SANITARIA

Fuente del Rey, 2. 28023 Madrid =} Tel.: 91 334 55 20 1 info@isfos.com

() www.isfos.com


https://www.isfos.com/oferta-formativa/formacion-covid/pruebas-diagnosticas-interpretacion-de-resultados-y-recomendaciones-para-sars-cov
https://www.isfos.com/
https://www.isfos.com/
mailto:info@isfos.com

Las nuevas cepas retratan la desidia

de Sanidad

La irrupcién de las nuevas variantes del SARS-
CoV-2 ha vuelto a mostrar una fotografia per-
fectamente ilustrativa de la errdtica actuacién
del Gobierno durante toda esta pandemia. Al
igual que sucedié en la primera ola ante el esta-
llido de casos de COVID-19 provocado por el
virus en China e Italia, el Ministerio de Sanidad
opté por hacer oidos sordos ante las noticias
procedentes de Reino Unido, en donde el 14 de
diciembre de 2020 las autoridades ya alertaban
de un aumento de la incidencia de la enferme-
dad en el Este y el Sureste de
Inglaterra, asi como en el
drea metropolitana de Lon-
dres, asociado a una muta-
cién con mayor capacidad
infectiva, que circulaba en el
pais desde el mes de septiem-
bre. Esa politica de ponerse
de perfil y dejar pasar los dias
dio paso mds tarde a otra
consistente en negar la mayor
y rechazar la posibilidad de
que la amenaza en ciernes
pudiera trasladarse a Espana.
Fernando Simén, que hace un afio rechazaba
que el virus pudiera tener un impacto impor-
tante en nuestro pafs, llegando a asegurar en
publico que no habria mds alld de algin caso
diagnosticado, volvié a repetir el fatidico man-
tra este mes de enero, a la vuelta de las vacacio-
nes navidefas. Segtin dijo, la variante britdnica
del virus tendrfa en Espana un impacto “mar-
ginal”. Y ello, a pesar de que ya habia sido de-
tectada en aguas residuales de Granada a me-
diados de diciembre. El dfa 17, exactamente.

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

Sergio Alonso

U

En lugar de actuar desde el primer momento,
el Gobierno volvié a dejar pasar un tiempo
precioso, actuando a rebufo de otros paises.
Restringid, por ejemplo, con notable retraso
los vuelos procedentes del Reino Unido, y re-
pitié de nuevo el error con Brasil y Sudéfrica,
tras detectarse allf otras cepas igual de virulen-
tas que la britdnica y mucho mds problemdti-
cas para las vacunas en liza. La imposicién de
cuarentenas a los viajeros procedentes de estos
estados se ha producido alrededor de un mes
después de que las recomen-
dara el Centro Europeo de
Control de Enfermedades,
un organismo que tampoco
se ha caracterizado en esa cri-
sis por la celeridad de sus de-
cisiones. Semanas mds tarde
de que parte de Europa se
declarara en alerta ante las
nuevas variantes, Espana de-
j6 de considerarlas por fin
marginales y se puso a ac-
tuar. ;Lo hizo tarde? Si. Co-
mo la secuenciacién genémi-
ca también va lenta, no hay forma todavia de
cuantificar la verdadera expansién de las nuevas
mutaciones. Hoy, el Ministerio reconoce que
hay brotes locales de las cepas brasilefia y sud-
africana y hasta un caso de “reinfeccién proba-
ble”. Sanidad ha ido también a rebufo del Go-
bierno autonémico de Madrid, que lleva
denunciando toda la pandemia el coladero de
Barajas. La ténica de Sanidad ha sido primero
negar y luego actuar después de que lo pidiera
Isabel Diaz Ayuso, y asf nos va.

" Contextualizacion sitvacién y necesidades de la poblacién.

¢Donde deben estar lus lideres enfermeras?

La personalidad y el liderazgo. Tipos de liderazgo.

Factores y componentes del lider.
Liderazgo en entornos sanitarios.

Liderazgo del gestor sanitario en materia de prevencién de riesgos laborales.

E futuro de lu gestion de enfermeria.

Liderazgo y comunicacion
Comunicacion y equipo.

Liderar 2.0.

Comunicar con éxito.

Liderazgo y direccion

Definicion de direccion.

Lo mofivacién en el frabajo.
Negociacion.

Descentralizacion de la gestion.
Instrumentos para la foma de decisiones.
Delegacién de tareas.

Coordinacian de equipos.

Coaching.

Gestion de recursos materiales.

L]
LA UNIVERSIDAD
EN INTERNET

LIDERAZGO
ENFERMERO

Curso Universitario aprobado
por la UNIR con 5 créditos ECTS

NGALE|

CHALLENGE|

idwite
2020 The Year of the Nurss and the M

Responsabilidad profesional y social. Gestion
de lo Calidad

Eficiencia, excelencia y seguridud.

Compromiso con mejora continua.

RSCy orientacién a resultados en salud.

Recursos Humanos

Andlisis y descripcion de los puestes de frabajo.
Estimacion de las necesidades de plantilla.
Captacion de personal inferno y externo.
Seleccion de personal.

Evaluacion de competencias profesionales.

Dirigido a enfermeros

Curso online

125 horas

Diploma acreditativo con 5 créditos ECTS
Acceso gratuito

: Fuente del Rey, 2. 28023 Madrid
@ 0 Tel.: 91 334 55 20

info@isfos.com
www.isfos.com

PROMOVIDO POR LA ORGANIZACION COLEGIAL DE ENFERMERIA

rQr
|
Instituto Superior de

Formacién Sanitaria

Consejo General de Enfermeria

x,

ConsEjo GENERAL DE ENFERMERIA


https://www.isfos.com/oferta-formativa/formacion-continuada/liderazgo-enfermero/
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Il CONGRESO
NACIONAL
MULTIDISCIPLINAR
COVID-19 DE LAS
SOCIEDADES
CIENTIFICAS DE
ESPANA

Lugar: Online

Fecha:

del 12 al 16 de abril de 2021
Organiza: Sociedad Espaiola de
Neumologia y Cirugia Toracica
(Separ)

Mas informacion:
http://2congresocovid.es/2congre
socovid

XV CONGRESO
NACIONAL DE

Plaza Gal-la Placidia, 1.

08006 Barcelona
Tel.: 93416 12 20
Email:
gneaupp@bocemtium.com
https://gneaupp.info/
SIMPOSIC
nacional
sosre ULCERAS
POR PRESION
yheridas
1 CRONICAS
Yar toledo.del 261 28

A demavode 2021
3
< Ean

VIl CONGRESO
INTERNACIONAL

ENFERMERIA IBEROAMERICANO
QUIRURGICA DE ENFERMERIA

Fecha: Fecha:

del 14 al 16 de abril de 2021 del 21 al 23 de junio de 2021
Lugar: Burgos Lugar:

Organiza: Oporto

Asociacion Nacional de Organiza:

Enfermeria Quirtirgica Fundacion de Enfermeria

Mas informacion: Funciden

Sanicongress Email.:

Tel.: 687 982 671 secretariatecnica@funciden.org
Email: Mas informacion:
sanicongress@15enfermeriaquir  https://www.campusfunciden.co
urgica.com m/vii-congreso-internacional-

https//15enfermeriaquirurgica.co
m

X1l SIMPOSIO
NACIONAL SOBRE
ULCERAS POR PRESION
Y HERIDAS CRONICAS

Fecha:

del 26 al 28 de mayo de 2021
Lugar:

Toledo

Organiza:

Grupo Nacional

para el Estudio

y Asesoramiento de UPP
Mas informacion:
Secretaria Técnica.

iberoamericano-de-enfermeria-
2021/

,
BEROAMERICANO

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

ENFERMERIA FACULTATIVA

AGENDA

DE PRACTICA
AVANZADA (NP/APN)
DEL CIE 2021

Fecha:

del 29 de agosto al 1 de
septiembre de 2021

Lugar: Canada

Organiza:

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

11th ICN NP/APN
NETWORK CONFERENCE

HALIFAX

XX CONGRESO
NACIONAL DE
MATRONAS DE LA
ASOCIACION
ESPANOLA DE
MATRONAS

Fecha:

del 21 al 23 de octubre de 2021
Lugar: Alicante

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

1]

OJ e

Wujer: tu salad ca b nucotse

ConeRreso

20 nvacionne

DE MATRONNS
Asoanatn

e Mamonns

o

‘ CONVOCATORIAS

CONCURSO
FOTOENFERMERIA
2020 “CURANDO Y
CUIDANDO”

Organiza: Consejo General de
Enfermeria con la colaboracion
de Novartis

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

XXI1l EDICION DE LOS
PREMIOS METAS DE
ENFERMERIA 2021

Objetivo:

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

Plazo:

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

Organiza:

Colegio de Enfermeria de Sevilla
Plazo de presentacion:

31 de octubre de 2021

Tema: Los premios se concederdn
a estudios monograficos o
trabajos de investigacion de
enfermeria, inéditos y que, con
anterioridad, no se hubiesen
presentado a ningtin otro premio
o certamen de esta misma
naturaleza, que se presenten a
este certamen de acuerdo a las
Bases del mismo.

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

enfermeria2020.pdf

International
) Nursing Review
EEETID—

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

¢ International Nursing Review (INR) la revista oficial el Consejo
Internacional de Enfermeras (CIE), cuya edicién en espaiiol esta
totalmente apoyada por el Consejo General de Enfermeria, amplia
contenidos.

International

Nursing Review
EN ESPANOL

* Todos los enfermeros que lo deseen pueden sumarse a los autores de
mas de 120 paises que comparten sus investigaciones y experiencias de
campo dentro de la revista, fortaleciendo asi la contribucién de la
enfermeria espaiiola y latinoamericana en el escenario internacional.

» Disfrute de la lectura de la revista informandose de los numerosos e
importantes avances de la enfermeria en todo el mundo!

Suscribete llamando al 902 50 00 00


http://2congresocovid.es/2congresocovid
mailto:sanicongress@15enfermeriaquirurgica.com
https://15enfermeriaquirurgica.com/
mailto:gneaupp@bocemtium.com
https://gneaupp.info/
mailto:secretariatecnica@funciden.org
https://www.campusfunciden.com/vii-congreso-internacional-iberoamericano-de-enfermeria-2021
https://www.icn.ch/es/eventos/11a-conferencia-de-la-red-de-enfermeras-de-atencion-directaenfermeria-de-practica-avanzada
mailto:congreso@mpmundo.com
https://aesmatronas.com/congreso/
https://www.consejogeneralenfermeria.org/docs_revista/BasesFotoenfermeria2020.pdf
https://www.enfermeria21.com/revista-metas-de-enfermeria/premios-metas/
http://www.colegioenfermeriasevilla.es/servicios/participa/certamen-nacional-de-enfermeria/
https://www.icn.ch/es/politica-de-enfermeria/international-nursing-review
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Adelantado a su

tiempo

DAVID RUIPEREZ. Madrid

No, el titular no es absurdo,
los modelos eléctricos flore-
cen como margaritas en cam-
po, no son el futuro, son el
presente. Si, asi es. Y todos los
coches enchufables han sido
dotados de un aire futurista
en su disefio en mayor o me-
nos medida. Pero si por algo
estd copando el IONIQ 5 los
medios especializados es por-
que respira modernidad mds
alld de cuatro luces LED y un
volante poligonal. Hyundai
pisa fuerte y, sobre todo,

arriesga. Lo hizo con el nuevo
Tucson, un SUV rompedor
en la estética y sorprendente

Los pixeles
cuadrados
SON SuU SiIgno
distintivo

en motorizacién y va si cabe
un paso mds alld con el IO-

NIQ 5. Bajo la denomina-

cién IONIQ), la firma corea-
na agrupa a toda su gama
eléctrica —coches 0 emisio-
nes— que crecerd bastante en
los préximos afos.

480 kilometros

Para empezar, con una carga
de bateria podemos recorrer
hasta 480 kilémetros y si te-
nemos prisa con sélo 5 mi-
nutos de carga haremos 100
kilémetros mds. En apenas
20 minutos la bateria pasa

Promete comodidad y confort

Los asientos
se reclinan
por
completo

del 10 al 80 por ciento. Otro
detalle de su dinamismo, pa-
sade 0a 100 en sdélo 5,3 se-
gundos. En cuanto al disefio
exterior su sefia distintiva es
el empleo de una especie de
pixeles cuadrados de gran ta-
mafio que sorprende frente a
la tendencia actual de lineas
continuas en la iluminacién
exterior. El disefio de las llan-
tas de 20 pulgadas es precioso
y en cuanto al interior cuenta

con dos pantallas enormes,
un poco siguiendo el estilo de
Mercedes y un aspecto muy
minimalista, sin botoneria ni
barreras fisicas que aprisionen
al conductor. Lo mds destaca-
do es un espectacular “head
up” display en el parabrisas
que cuenta con tecnologfa de
realidad aumentada para
guiar al conductor. Ademds
IONIQ 5 es el primer vehi-
culo de Hyundai de nivel 2
en tecnologfa auténoma.

Gran maletero

Promete comodidad y con-
fort gracias a un detalle muy
de “concept car”, de esos que
muestran que puedes estar en
el habitdculo como en el sa-
16n de casa. Los asientos son
reclinables por completo, in-
cluyendo el tercio inferior, co-
mo en la silla de un dentista.
Y si hablamos de espacio, los
maleteros en la parte trasera y
delantera suman 534 litros,
notan alejado —30 o 401 de
diferencia— de su hermano
mayor, el Tucson.
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Manual concebido para iniciar a los profesiona-

les de la salud en el uso critico de las herra- A veces. .. la lluvia.

\ mientas de inteligencia artificial ofreciendo la )
INLEUGENm A base tedrico-practica de los algoritmos de inte- JUAN FRANCISCO BLAZQUEZ, enfermero del Hospital Clinico San Carlos (Madrid)
e CIAL ligencia artificial y su aplicacion dentro del &m-

bito de la salud. Proyecto innovador que coloca - ;Sabes qué ocurre cuando llueve? - dijo con gesto burlén.

la primera piedra para la inmersion de los espe-
cialistas sanitarios en el ambito de la inteligen-
cia artificial en un momento en el que el des-
Manual practico arrollo de estos conceptos promete la
de inteligencia - transformacion en el futuro de la practica profe-
artificial en entornos'\ -~ sional en este sector.

sanitarios \

- Eh... (ni siquiera di respuesta).
- Que después para,. — sentenci entre carcajadas.

Corrfa el afio 2009 cuando el hombre de pantalén ajado, mirada huidiza, pelo revuelto, postura
encorvada y cémicos andares me dejé clavado en el sitio. Fue la bienvenida al Hospital
Psiquidtrico Borda en Buenos Aires. All4 pase unos meses segin el calendario. Varias vidas segin
mi diario.

De vez en cuando, especialmente cuando nos “llueve” en la vida recuerdo la graciosa
L. ) adivinanza de acogida. Cuando hay tensién en el ambiente la comparto con quienes me rodean.
Editorial: Elscvier A veces sonrien, a veces se extrafian. Como la lluvia, que cae... a veces. Sonrio y les digo: “che,
tranquilos, después para”.

El turno de noche tiene sus dos caras de la moneda. El tan afiorado silencio, la tranquilidad y el
reposo versus las alarmantes emergencias, las preocupaciones y su consecuente insomnio. No

L . obstante, la luna en su habitual hechizo crea una atmdsfera propicia para el encuentro humano.
El estrés cronico tiene un efecto nocivo para la sa-

lud y genera diversas enfermedades en el cuerpo y
en la mente. EI COVID-19 esta afectando al estado
emocional de muchas personas, especialmente a
las enfermeras y enfermeros que trabajan en pri-
mera linea. Por ello, esta obra ofrece un amplio
abanico de posibilidades, a través diferentes técni-
cas y recursos para realizar en el trabajo, en casa o
sobre una esterilla.

En esta pandemia encontrar un espacio para el acompafiamiento a través de la presencia se
revela como una de las mds gratificantes formas de cuidar. Y confieso que la compafifa es mutua.
Al final dfa tras dfa se convierte en nuestra rutina. Acompafiar. Mi compafiera me pidié que
entrase yo a la habitacién. Aquel paciente era peculiar. Sin problema, le dije.

Entrando en la habitacién, alcé la mirada y escuché:

9TYM YA 7Y

Yoga es vida - sSabes qué ocurre cuando llueve?

Editorial: EDAF

INVESTIGACION

Se denomina Cirugia Menor a un conjunto de
técnicas quirdrgicas que de forma sencilla pue-
den solucionar toda una serie de lesiones trau-
maticas y alteraciones benignas de la piel y del
tejido subcutaneo que, de no resolverse a tiem-
po, pueden causar problemas de salud mas
graves, provocar sufrimiento a quienes las pa-
decen y un considerable consumo de recursos
sanitarios. Las enfermeras y enfermeros reali-
zan actualmente de forma eficiente y mayorita-
ria técnicas de Cirugia Menor.

Suturas y Cirugia
Menor para
Profesionales de
Enfermeria

Editorial: Médica

Panamericana



https://diarioenfermero.es/

44

“Laluz en la

niebla”, el

documental de
las enfermeras

de Lérida

GEMA ROMERO. Madrid

Un reencuentro entre 4 pa-
cientes que han superado el
COVID-19 durante la pri-
mera ola de la pandemia y las
enfermeras que los cuidaron,
en diferentes dmbitos asisten-
ciales. En eso se basa el docu-
mental "Luz en la Niebla"
producido por el Colegio de
Enfermeria de Lérida.

Como explica Merce Porté,
presidenta del colegio, la idea
surge de la junta del gobierno
que al ver que entre” el colecti-
vo enfermero se notaba la sen-
sacién de que habia bastante
disconfort, un estado de 4nimo
depresivo, que habia una frus-
tracién, pensamos en hacer al-
guna cosa para subir los dni-
mos, pero querfamos huir un
poco del tépico, ser alarmistas.
El mensaje principal era dar
dnimos a los companeros”.

As{ nace este documental
coproducido por Missatges —
la agencia de comunicacién
del colegio—y Lleida TV, diri-
gido por el periodista Rafa
Gimena —quien también ha-
ce las entrevistas— y grabado
y editado por el realizador Jo-
sep Maria Solé.

Reencuentro
entre

4 pacientes
VY SUS
enfermeras

En él, la enfermera Blanca
Manuel, del Centro de Aten-
cién Primaria Once de Sep-
tiembre, revive con el pacien-

Si no puede ver el video correctamente pinche aqui

3
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te Fermin Martin cémo se vio
afectado por la enfermedad y
cémo se adaptd a la nueva re-
alidad su centro.

También la enfermera Nu-
ria Fontanet Ibars y la residen-
te del Hogar de San José, Ro-
sa Palau Cuadros, comparten
protagonismo en la segunda
entrevista. En esta ocasidn,
Fontanet y Palau recuerdan la
dureza con la que, el virus gol-
peé el centro y como se reor-
ganiz6 el funcionamiento pa-
ra dar servicio a los residentes,
en aquellos momentos tan
complicados.

En cuanto al dmbito hospi-
talario, Miguel Angel Calde-
rén, enfermero de la planta
COVID19 del Hospital Uni-
versitario Santa Marfa, visita a
la enfermera jubilada Pilar
Campo Ramiro, para repasar
los momentos mds sefialados
de su estancia en planta de la
sanitaria retirada. Un encuen-
tro muy emotivo en el que
Campo también recuerda c6-
mo fueron sus primeros afios
de enfermera en Lérida.

La cuarta y dltima entrevista
es entre la matrona Gemma
Losas Freixes y la vecina de
Corbins, Miriam Dfaz Fuen-
tes, que rememora la gestacién
y parto de su hija Martina en
plena pandemia, como cierre
de este documental.

Todos ellos nos cuentan
“cémo ha sido la experiencia,
qué recuerdan y evidenciando
ellos, entre los mayores re-
cuerdos que tienen estdn los
cuidados, la humanizacién
del trato y cémo las enferme-
ras y los enfermeros estdn
dando la cara y poniendo dia
a dfa al paciente por delante
de todo”, destaca Rafa Gime-
na, director del reportaje.

El documental puede verse
en Youtube en el Canal del
Colegio de Enfermerfa, tanto
en cataldn como en versién
subtitulada en castellano.

EXPOSICION

Costus, el arte
de la Movida
regresa a Madrid

FERNANDO RUIZ. Madrid

Conocidos como los pintores
de la “Movida Madrilefa”,
Juan Carrero y Enrique Naya
crearon, bajo el nombre artis-
tico de Costus, un universo
de color que dibujé aquellos
locos anos en la capital de Es-
pana. Su arte refleja esa trans-
gresién que veiamos en las
peliculas de Almodovar o es-
cuchdbamos en las canciones
de Alaska y Tino Casal.

Por su casa estudio del nu-
mero 14 de la Calle La Pal-
ma, en el madrilefio barrio de
Malasafa, pasaron durante
anos lo mds granado del arte
ochentero, y ese mismo em-

plazamiento sirvié de escena-
rio para el primer trabajo ci-
nematogrifico de nuestro mds
afamado director de cine, el
film almodovariano Pepz, Lu-

Irreverentes,
transgresores,
UNICOS... asi
fueron Costus

ci, Bom y otras chicas del mon-
tén, en el que incluso Enrique
y Juan tienen un pequefio pa-

pel.
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Ahora, la Galerfa Maisterra-
valbuena, retine una breve pe-
ro significativa coleccién de
obras de Costus, bajo el titulo
X. Accidn y efecto de ropetear
que podemos visitar hasta el
préximo 27 de marzo en la
Calle Doctor Fourquet 6
(Madrid). Las obras seleccio-
nadas son Catios de Meca 2 y
3, Marina (una serie sobre las
mufiecas Marin), La Macare-
na de diario'y Pareja flamenca.

Gitanas de colores fluores-
centes, toreros de piel chillona
o banistas de curvas imposi-
bles forman parte del elenco
creativo de unos artistas cuya
pérdida llego demasiado pron-
to, y demasiado cruel. El SI-
DA se llevé a Enrique, y Juan
no pudo soportar su marcha y
acabé quitdndose la vida. La
cancién “El fallo positivo”, es-
crita por su amigo Nacho Ca-
no e interpretada por Meca-
no, recuerda este trégico final
de Costus, en forma de home-
naje péstumo.

Para siempre quedaran sus
irreverentes series artisticas,
como la coleccién “Chocho-
nismo ilustrado”, que retrata a
personajes de la alta sociedad
en lugares poco habituales y
que incluso posee su propio
decdlogo del buen “chocho-
nismo”. Sin embargo, puede
que su serie mds famosa sea
“El Valle de los Caidos”, don-
de inmortalizan a esos artistas
y amigos de la movida, entre
los edificios y esculturas de la
construccién franquista, sin
perder ese colorido y esa luz
que transmiten sus cuadros.
Una joven Alaska cual virgen
sosteniendo el cuerpo de Jesu-
cristo, o un revolucionario Ti-
no Casal portando una ban-
dera arco iris con la enorme
cruz del valle de fondo, se han
convertido ya en iconos de
aquella libertad creativa en Es-
pafia que significé la Movida
Madrilefa.
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https://youtu.be/X2m7SkNRxA0
https://www.youtube.com/watch?v=2GwiwoUnKHQ
https://www.youtube.com/watch?v=2GwiwoUnKHQ
http://maisterravalbuena.com/encuentro-x/
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| os desfiles
de la pandemia

MARINA VIEIRA. Madrid

Las semanas de la moda ya no
son lo que eran. La prohibi-
cién de reuniones de muchas
personas causada por la pan-
demia junto a las restricciones
de movilidad de cada pafs,
han hecho que los desfiles, co-
mo siempre los habjamos co-
nocido, no estén teniendo lu-
gar. Ya no hay street style, no
hay influencers y famosos en el
front row'y el ambiente propio
de la semana de la moda ya
no existe. “7he show has been
cancelled” —el show se ha
cancelado— reza la campana
de Loewe de esta temporada.
A cambio, tenemos grandes
desfiles propios de superpro-
ducciones cinematogridficas
que, sentimos decirlo, son el
gran deleite de aquel publico
que nunca tuvimos la oportu-
nidad de asistir en directo. Ya
lo hizo en tiempos prepandé-
micos el disefiador Jacquemus
cuando decidié trasladar
nuestras retinas a unos oniri-
cos campos de lavanda para
presentar su coleccién de pri-
mavera-verano de 2020. Pare-
cfa que el disenador francés,
ya en junio de 2019, sabia lo
que iba a ocurrir en la tempo-
rada que pasaba y opté por
un grupo pequeno, en un lu-
gar ventilado y con distancia
social para ensefiar su nueva
coleccién al gran publico.

Después de
Jacquemus

Y tras Jacquemus vino la lo-
cura. Saint Laurent —la mar-
ca que acaba de estrenar co-
mo disefiador creativo a

Antonio Macarello— trans-
formé en diciembre las dunas
de Maspalomas en el desierto
del Sdhara y serigrafié su logo
en la arena en un tamafio
donde sélo era posible visuali-
zarlo por avién. Por su parte,
Miu Miu —Ila pequena de
Prada— ha elevado la pasare-
la a 3.000 metros y en los
mismisimos Alpes ha subido
a modelos con su nueva co-
leccién para presentar las
prendas de mds altura que ha
hecho hasta el momento. En
el terreno nacional no pode-
mos dejar de hablar de la
puesta en escena que, bajo la
direccién creativa de Andrea

El show
se ha
cancelado

Lazarov, ha realizado Palomo
Spain. Un solar de paneles so-
lares ha sido el gran espejo
para esta coleccién del disena-
dor espanol que propone es-
tampados, gorros y tejidos
unisex. Una puesta en escena
sin precedentes que estd al
mismo nivel de todas las mar-
cas internacionales que tam-
bién han apostado por este
nuevo concepto de presenta-
cién de colecciones.

Todos los casos destacan
por un trabajo brillante de
produccién audiovisual, elec-
cién de localizaciones, foto-
graffa y, por supuesto, disefio.
Una muestra mds de que la
moda también puede estar al
servicio del arte.
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PsiCovid, una app de
apoyo psicologico para
sanitarios

A.ALMENDROS. Madrid

La situacién de emergencia
actual a causa de la pande-
mia, mantenida en el tiem-
po, puede acabar suponien-
do un impacto psicoldgico
mayor que el enfrentarse a
una catdstrofe puntual. Por
ello, investigadores del
“Grupo de Investigacién en
Actividades Preventivas y
Promocién y en Cdncer Illes
Balears (GRAPP-calB)” del
Instituto de Investigacién
Sanitaria Illes Balears (IdIS-
Ba), entre los que se encuen-
tra el enfermero y director
del departamento de enfer-
merfa de la Universidad de
las Islas Baleares Miquel
Bennasar, han desarrollado
una app para prestar apoyo
en los problemas de salud
mental de los profesionales
sanitarios en primera linea
de atencién de pacientes con
COVID-19.

Se trata de un ensayo clini-
co donde se evalud la eficacia
de Psicovid sobre los sinto-
mas de estrés agudo, depre-
sién, estrés postraumdtico,
burnout y ansiedad, en 482
sanitarios, de los cuales el
33% eran enfermeras, 32%
médicos y 31% técnicos en

“Esta
disponible de
forma
gratuita para
sanitarios”

Si no puede ver el video correctamente pinche aqui

METODOS — App control a

- Basado en las recomendaciones de la Sociedad Espafiola de Psiquiatria (SEP)
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cuidados auxiliares de enfer-
merfa.

Tras 14 dias de seguimien-
to, mejoraron los dos grupos
de participantes, sin diferen-
cias entre PsiCovid y el grupo
control en los sintomas de es-
trés agudo, depresidn, estrés
postraumdtico, burnout y an-
siedad. Sin embargo, si se ob-
servaron mejoras en la salud
mental de los sanitarios que
consumian psicofirmacos y
los que recibfan tratamiento
psicolégico simultdineamente
al uso de PsiCovid. Concreta-
mente, estos participantes
presentaron mejores resulta-
dos en sus sintomas de depre-
sién, ansiedad, estrés agudo,
estrés postraumdtico e insom-
nio en comparacién con el
grupo control que utilizé la
misma 4pp pero con conteni-
dos muy reducidos. Al finali-
zar el estudio, el 94% de los
profesionales solicité poder
seguir haciendo uso de la
aplicacién.

“El 33%

de los
participantes
eran
enfermeras”

PsiCovid estard a disposicién
de todos los sanitarios gratuita-
mente, y simultdneamente serd
optimizada para mejorar su
impacto gracias a la financia-
cién de 41.000 euros obtenida
en la convocatoria de proyectos
de la Sociedad Espanola de Psi-
quiatrfa (SEP) junto con la So-
ciedad Espanola de Psiquiatria
Biolégica (SEPB) y la Funda-
cién Espafiola de Psiquiatria y
Salud Mental (Fepsm), dirigi-
dos a mitigar el impacto de la
COVID-19 en la salud mental
de los profesionales sanitarios.
De hecho, ya estd disponible
en Google Play y préxima-
mente lo estard para dispositi-

vos 108S.
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https://youtu.be/Khqi7FwguFY

MARINA VIEIRA. Madrid

La realidad de la profesién en
cuatro instantdneas al mes. Es
lo que pretende reflejar #Fo-
toEnfermeria2020, el concur-
so de fotografia para enferme-
ros que organiza el Consejo
General de Enfermeria con la
colaboracién de Novartis. En
esta ocasién el jurado ha ele-

SEIN

gido dos fotografias que refle-
jan una parte muy importan-
te de la dedicacién enfermera:
el trabajo en equipo. En la ca-
tegoria Instagram, los usua-
rios de la red social contintian
decantdndose por la cara visi-
ble de los cuidados. El con-

curso continda, recordamos

que hay dos formas de partici-
par: general o Instagram. En la
categorfa Instagram se clasifica-
rin mensualmente para la final
las dos fotos que mds “me gus-
ta” reciban y se participard en-
viando la foto con los datos re-
queridos en las bases al e-mail
y subiendo la foto elegida

eI TR R L]

mencionando @FotoEnferme-
ria y #FotoEnfermeria2020.
En la categoria general serd el
jurado, compuesto por enfer-
meros y fotdgrafos de prestigio,
el que elegird las dos mejores
fotos que pasardn mensual-
mente a competir por los pre-
mios finales. Para participar
tendrdn que enviar las instan-
tdneas al e-mail con los datos

1]

que se exigen en las ba-

ses. Todas las imdgenes que
pasen a la final competirdn por
los premios de 1.000, 500 y
250 euros para cada una de las
categorfas. En el certamen pue-
den participar todos los enfer-
meros colegiados en Espana y
estudiantes de Enfermeria en el
mismo pafs y cada mes, las
cuatro fotografias elegidas (dos
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de la categoria gene-
ral y dos de la categoria
Instagram) serdn publicadas en
la revista ENFERMERIA FA-
CULTATIVA y en otros me-
dios corporativos del CGE.
Las cuatro imdgenes pasardn a
la final y a partir de junio de
2021 se fallardn los premios.
Consulta aqui las bases com-
pletas.
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https://www.consejogeneralenfermeria.org/docs_revista/BasesFotoenfermeria2020.pdf
https://www.instagram.com/fotoenfermeria/
https://twitter.com/hashtag/FotoEnfermer%C3%ADa2020?src=hashtag_click
https://www.instagram.com/fotoenfermeria/



https://diarioenfermero.es/



