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NORMATIVA El Sindicato de Enfermeria denuncia aspectos esenciales de la normativa del Ministerio de Sanidad

SATSE rechaza el proyecto de
Unidades de Gestion Clinica

P El Sindicato asegura que la normativa que quiere aprobar el Gobierno no garantiza los derechos de los profesionales
de enfermeria P> De no corregirse algunos aspectos esenciales podria perjudicar sus condiciones laborales

SATSE ha rechazado aspectos
esenciales del Proyecto de Real
Decreto por el que se fijan las ba-
ses para la implantacion de las
Unidades de Gestién Clinica en el
ambito de los Servicios de Salud,
y ha asegurado que esta normati-
va no garantiza suficientemente
los derechos de los profesionales
de Enfermeria.

El Sindicato de Enfermeria se
muestra contrario a algunas cues-
tiones relativas al desarrollo y
funciones de estas unidades que,
de no corregirse, pueden perjudi-
car las condiciones laborales de
los profesionales de Enfermeria
que formen parte de las mismas.

Entre otras, no comparte que
sea la Direccién de las unidades la
encargada de la planificaciéon de
los horarios, turnos y tareas a de-
sarrollar por cada profesional que
integra la misma, entendiendo
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SATSE cree que de no corregirse algunos aspectos perjudicaria las condiciones laborales

que deberia someterse a la nor-
mativa general de aplicacion al
personal estatutario del servicio
sanitario correspondiente.
Asimismo, en el proyecto nor-

mativo elaborado por el Ministe-
rio de Sanidad no se establece
ninguna cldusula de garantia de
los derechos adquiridos de cada
profesional que se integre en la

Unidad, ni que sera personal esta-
tutario.

SATSE se opone también a
que se vincule el funcionamiento
de las Unidades de Gestion Clini-
ca a los resultados obtenidos en
términos econdmicos en lugar de
los conseguidos en resultados de
salud, calidad asistencial y aten-
cién al usuario.

Por otro lado, SATSE si com-
parte que se establezca que las
unidades no tendran personalidad
juridica propia; que sélo formaran
parte de ellas los profesionales
que acepten su integracion en las
mismas, y que dependeran de la
Gerencia del centro.

El Sindicato espera que en el
proceso de tramitacién de esta
normativa se tengan en cuenta las
consideraciones planteadas por la
profesion enfermera.

[PAG. 3]

La experiencia de una
enfermera en Nepal tras
el terremoto  PAG 16

ENFERMERIA TV

¢Quiénes son
los lideres
enfermeros?

Toda profesién cuenta con lideres
pero /;sabemos en enfermeria
quiénes son? Bajo esta premisa,
Enfermeria tv ha llevado a cabo
varias iniciativas, a lo largo de
mayo y junio, para identificar a los
lideres enfermeros y saber si los
profesionales de enfermeria los
conocen. Entrega, fortaleza, tra-
bajo y pensamiento criticos son
sus senas de identidad.
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CISCEM Cursos a partir de septiembre

Nuevas habilidades para
afrontar las Urgencias

CISCEM, el Centro Integral de Si-
mulacién Clinica en Urgencias y
Emergencias de la Fundacion
para el Desarrollo de la Enferme-
ria, FUDEN, ha programado tres
cursos semipresenciales de So-
porte Vital en Urgencias y Emer-
gencias, cuyo objetivo es identifi-

car las intervenciones y los cuida-
dos que deben prestar los enfer-
meros en cualquier situacion en la
que puede peligrar la integridad
fisica del paciente adulto. La ins-
cripcion a estos cursos comenza-
ra el préximo 1 de septiembre.
[PAG. 7]
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Sindicato de Enfermeria

EMIGRACION

Europa sigue
buscando
enfermeras
espanolas

En nuestro pais el paro sigue sin
descender significativamente en
el sector enfermero. Seguimos es-
tando, en cuanto a enfermeras
por 1.000 habitantes, en los ulti-
mos puestos en el ranking euro-
peoy esto esta sirviendo para que
paises como Suecia —que casi nos
duplica en enfermeras por pa-
ciente— vea en Espana un calade-

ro para hacer ofertas de empleo.
La Red Eures, el portal de re-
ferencia para el empleo publico
europeo, tenia a principios de ju-
nio casi 5.000 ofertas de empleo,
muchas de Suecia pero también
de paises como Francia, Inglate-
rra, Alemania o Italia. Todas
orientados hacia el perfil espariol.
[PAG. 10]
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V EDITORIAL

OPINION

Restitucion salarial y derechos laborales

LO QUE SON LAS COSAS. Se
acercan las elecciones generales,
previstas para final de este afo,
y el Gobierno se muestra sensible
ante el dafio sufrido por los em-
pleados publicos por los drasti-
cos y duros recortes de sus sala-
rios desde 2010, ademds de la
pérdida de derechos laborales y,

de nuestro entorno europeo o en
otros continentes en busca de
una oportunidad a la que no tie-
nen acceso en nuestro pais. Una
pena.

iUna pena! a la que hay que
poner solucién inmediatamente,
si no queremos tirar por la borda
tanto talento enfermero formado

Victor Aznar

Presidente
del Sindicato
de Enfermeria

lo que es peor, la espiral de de-
sempleo y precariedad de los
contratos.

Este cambio gubernamental
en la gestion de las cuentas publi-
cas se hace por el panico que
tienen en los ministerios de per-
der muchos votos como respues-
ta de la funcién publica a cinco
afios de recortes.

Sélo hay que repasar la histo-
ria mas reciente para darnos
cuenta de la gravedad de la situa-
cién en la que se encuentran su-
midos los empleados publicos.

En 2010, el Gobierno de José
Luis Rodriguez Zapatero decreto
una bajada del 5 por ciento de
media en los salarios. El actual
presidente, Mariano Rajoy, profundizé de una mane-
ra mas fina esta bajada al congelar los salarios y a la
supresion de la paga extra de 2012, la pérdida de de-
rechos laborales como la reduccién de tres dias mos-
cosos y la imposicién de una baja tasa de reposicion
para sustituir a jubilados y bajas por Incapacidad
Temporal. Hasta hoy, s6lo se ha devuelto el 25% de
la extra eliminada y dos dias moscosos.

;Y a partir de ahora qué?, ;cudl es el camino a se-
guir? Los empleados publicos exigen un poco de se-
riedad y, sobre todo, los profesionales de enfermeria
— tantos los que trabajan como los parados— que su-
fren més acusadamente el desgaste padecido en los
dltimos cinco afios.

Desgaste no sélo en sus salarios sino también en
sus expectativas profesionales. Muchos de los nues-
tros ejercen en nuestro pais de una forma precaria su
profesion, con contratos penosos y en unas condicio-
nes nefastas, en un sector clave del Estado de Bie-
nestar.

Eso, por no citar a los miles de enfermeros y en-
fermeras que desarrollan su actividad en otros paises

en las universidades espafiolas,
para que otros lo aprovechen en
todo su esplendor profesional.

La solucion no es la via que
nos estd sefialando el Gobierno
central que, en el Ultimo momen-
to a escasos meses de las elec-
ciones generales y tras la pérdida
de poder en ayuntamientos y en
comunidades auténomas, piensa
que tiene que congraciarse con
los empleados publicos ofrecién-
doles la recuperaciéon del 75 por
ciento de la paga extra de 2012 y
una subida salarial para 2016.

Estamos de acuerdo en que
hay que restituir los derechos la-
borales cercenados, aunque Sso-
mos contrarios con la estrategia
gubernamental, ya que si bien el Sindicato de Enfer-
meria, SATSE, siempre se ha mostrado partidario de
lanegociacion (y en estos momentos tiene que abrir-
se una via negociadora seria), no admitidos un “par-
che” transitoria por las urgencias electorales que se
estan manifestando desde algunos ambitos de poder.

Y esta negociacién no sélo tiene que quedar en la
Administracion Central sino tiene que desarrollarse
también en las Comunidades Auténomas, que son, al
fin y al cabo, las que gestionan los recursos sanita-
rios.

Siendo fundamental la restitucion de los salarios
recortados, mas aun es la recuperacion del empleo
en la sanidad, cuyas plantillas estan diezmadas por la
crisis y que necesita con urgencia un Plan de Em-
pleo para aumentar el nimero de profesionales de
enfermeria. Si tanto se pavonean con lo bien que
marcha la economia, esta mejora tiene que trasladar-
se al empleo enfermero y a sus néminas. Tiene que
trasladarse, también, a todos los derechos laborales
perdidos en la crisis. Ese es el camino, con luz y ta-
quigrafos. *

V¥ CARTAS AL DIRECTOR
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Habilidades perdidas

Ahora hace dos afos que terminé
el Grado en Enfermeria. Atn re-
cuerdo, antes de empezar, las pro-
mesas de trabajo que me hacfan y,
c6mo no, la ilusion de trabajar en
lo que me gusta.

Fuimos los primeros en hacer
el Grado, mas afios; el inglés, para
estar en el paro o en el exilio,...

Recuerdo, como la mejor eta-
pa de mi vida, los tres afios de
practicas, la relaciéon entre enfer-
mero y paciente. Las miradas de
miedo e inseguridad, al principio,
para mas tarde transformarse en
confianza. jHay tantas vivencias
en una sala de hospital!

Recuerdo, también, la tranqui-
lidad, la humanidad de las prime-
ras practicas, frente a las prisas el

V¥V NERJA

estrés de los ultimos meses,...
Eramos como sustitutos.

Esa habilidad practica, esa
confianza en el saber hacer, eso se
pierde. ;Quién es el culpable? ;A
quién debo pedir responsabilida-
des?

Bueno. Y aqui estoy con 23
aflos y ya con mi titulo de enfer-
merfa. Ahora estoy haciendo un
master y las ilusiones mermadas.
Sin poder irme al exilio (por cau-
sas personales), esperando que
recobren la conciencia los politi-
cos, aunque no creo en milagros,
en un verano sin vacaciones que
se me antoja eterno.

M.M.N.
Sevilla

V¥V TRIBUNA

¢Muchas enfermeras? No es lo que parece

El INE afirma, con datos de enfermeras co-
legiadas, que Extremadura tiene méas enfer-
meras que la media. Es cierto, aunque tam-
bién lo es que, segun el Informe Anual del
SNS 2013, elaborado por el Ministerio de
Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad,
nuestra region cuenta con 3.900 profesiona-
les de enfermeria en activo, es decir, traba-
jando (900 en Atencién Primaria y el resto
en los hospitales del SES).

Cuando se habla de colegiados es facil
pensar que son profesionales en activo, esto
es, trabajando en el Sistema Sanitario Publi-
co. La realidad es muy distinta ya que ha-
blar de colegiado es, simplemente, hacerlo
de aquellos que estan en posesion de un ti-
tulo (en nuestro caso de Enfermeria) y es-
tan en disposicion de trabajar, no que lo es-
tén haciendo o lo vayan a hacer en breve.

Larealidad es que en nuestra region hay
3.900 profesionales de enfermeria en el Ser-
vicio Extremenio de Salud (lo dice el Minis-
terio de Sanidad contabilizando uno a uno

aquellos que desempenian su labor en la sa-
nidad publica de nuestra region).

Los colegiados son otra cosa ya que no
cuentan, aquellos que, aunque colegiados
en Caceres o Badajoz, trabajan en Madrid,
Castilla-La Mancha, Andalucia, etc., ni tam-
poco los que mantienen la colegiacién en
nuestra region pero desempenan su trabajo
fuera de nuestras fronteras (Portugal, Ingla-
terra, Francia o Alemania, por citar sélo
cuatro ejemplos).

Hablar sélo con datos es facil. S6lo hay
que sumar y restar. Lo dificil es interpretar-
los correctamente. Nuestra region forma
anualmente una media de 300 nuevos Gra-
do en Enfermeria y la mayoria de ellos,
como quieren trabajar y la colegiacién es
obligatoria, se inscriben en su Colegio pro-
vincial respectivo. La realidad es que, prac-
ticamente todos, tienen una tnica salida: el
paro o emigrar méas alla de las fronteras ex-
tremenas y/o espanolas.

La ultima OPE aprobada, correspon-

Damian Cumbres

" | Secretario general
" | SATSE Extremadura

diente a 2011, convoco 280 plazas para en-
fermeria. Si s6lo se hubieran presentado los
que finalizaron el curso en ese aino habria en
torno a 20 parados, ya que habia mas gra-
duados que plazas ofertadas. La realidad es
que se presentaron mas de 11.000 oposito-
res para 280 plazas, un gran numero de
ellos nacidos en nuestra querida region y
muchos de ellos trabajando fuera pero que-
riendo volver a su tierra.

La informacién cita, con datos del INE,
que en Extremadura hay 6,07 enfermeras
por cada 1.000 habitantes colegiadas. Tra-
bajando sélo hay 2,7 en Especializada y 0,8
en Primaria. Estamos, por tanto, muy aleja-
dos de Aragén (3,8), Pais Vasco (3,9) o As-
turias (3,4), todos ellos en Especializada y
mucho mas de la media europea que se
acerca a los 8,4 por cada 1.000 habitantes
(segun datos de la OMS. Estadisticas Sani-
tarias Mundiales 2013).

Como veran, la realidad es que aqui fal-
tan enfermeras, no sobran. *
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DEFENSOR PUEBLO

Sanidad
acapara las
quejas
presentadas

GABRIEL RODRIGUEZ
gabriel.rodriguez@satse.es

Las actuaciones de las administra-
ciones en materia de Sanidad y
Educacién han motivado el mayor
namero de quejas presentadas en
lo que va de afio. En concreto, Sa-
nidad representa el 13,4% de las
quejas que registré la Defensora
del Pueblo, Soledad Becerril, du-
rante el primer semestre de 2015.

Durante estos seis meses, la
institucién ha contabilizado un to-
tal de 8.196 reclamaciones, de las
que la mayoria procedian del sec-
tor sanitario (1.102) y de educa-
cion.

En Sanidad, destacan las que-
jas en materia de acceso a vacu-
nas y en Educacion, las relaciona-
das con el acceso a la Universidad
de personas con algun tipo de dis-
capacidad.

En los primeros cinco meses
del afio, el Defensor del Pueblo ha
formulado 537 recomendaciones
y sugerencias, con un porcentaje
de aceptacién por parte de las ad-
ministraciones del 76%.

» ACTUACIONES DE OFICIO

La institucién ha iniciado en la
primera mitad del afio 198 actua-
ciones de oficio y ha gestionado
8.499 expedientes. De entre las
actuaciones de oficio destacan las
relativas a temas econémicos.

Para dar un mejor servicio a
los ciudadanos, la institucién ha
realizado un esfuerzo para dismi-
nuir los tiempos medios de res-
puesta del Defensor a los ciuda-
danos y a la Administracion. Asi,
en la actualidad, el Defensor del
Pueblo tarda, segin sus propios
cédlculos, una media de 32 dias en
responder a los ciudadanos, es
decir, la mitad que en 2012 cuan-
do tardaba, por término medio, 64
dias. *

NORMATIVA Importantes discrepancias de SATSE al Real Decreto correspondiente

Rechazo al proyecto de
Unidades de Gestion Clinica

P El Sindicato critica las formas en las que el Ministerio esté llevando la tramitacion de
la norma P Pide que tengan en cuenta las consideraciones planteadas por SATSE

RAUL SANCHEZ CANO
raul.sanchez@satse.es

El Sindicato de Enfermeria ha re-
chazado aspectos esenciales del
Proyecto de Real Decreto por el
que se fijan las bases para la im-
plantaciéon de las Unidades de
Gestion Clinica (UGC) en el am-
bito de los Servicios de Salud, y
ha asegurado que esta normativa
no garantiza suficientemente los
derechos de los profesionales de
Enfermeria.

El Sindicato de Enfermeria ha
lamentado, en primer lugar, que
el Ministerio de Sanidad, Servi-
cios Sociales e Igualdad, no haya
dado conocimiento previo de la
publicacion del texto normativo a
las organizaciones que como SAT-
SE acordaron en su dia incluir
este asunto en el Pacto por la
Sostenibilidad y Calidad del SNS
y trabajar de forma conjunta en
su desarrollo.

La organiza-

SATSE critica el hecho de que no se haya dado conocimiento previo del proyecto

aplicacién al personal estatutario
de cada servicio de salud.

Asimismo, en el proyecto no

se establece ninguna clausula de

garantia de los derechos adquiri-

dos de cada pro-

fesional que se

cién sindical se

integre en la

muestra contra-
ria a algunas
cuestiones rela-
tivas al desarro-
llo y funciones
de las Unidades
de Gestion Cli-
nica que, de no
corregirse, pue-
den perjudicar
las condiciones
laborales de los
profesionales de
Enfermeria que
formen parte de las mismas.
Entre otras, SATSE no com-
parte que sea la Direccién de la
Unidades de Gestién Clinica la
encargada de la planificaciéon y
propuesta de los horarios, turnos
y tareas a desarrollar por cada
profesional que integra la misma,
entendiendo que deberia some-
terse a la normativa general de

Si no se corrigen
algunos aspectos
esenciales de la
norma podria
perjudicar las
condiciones

de la Enfermeria

Unidad, ni que
sera personal es-
tatutario, y, ade-
mas, permite
que la Direccién
establezca un
sistema propio
de seleccién de
personal directi-
vo y de mandos
intermedios.
Tampoco men-
ciona la posible
reversibilidad
del profesional a sus labores ante-
riores.

SATSE se opone también a
que en el Real Decreto se vincule
el funcionamiento de las Unidades
de Gestién Clinica a los resultados
obtenidos en términos econdémi-
cos en lugar de los conseguidos en
resultados de salud, calidad asis-
tencial y atencion al usuario.

De igual manera, rechaza que
se condicione el acceso a los in-
centivos al grado de cumplimien-
to de los objetivos generales asig-
nados a la Unidad, ya que no que-
da definido cémo se hard dicha
evaluacion, y puede dar lugar a ar-
bitrariedad.

» DIRECCION

También advierte que se deja en
total indefinicion lo referente a la
direccion de las Unidades de Ges-
tion Clinica, pudiendo contar és-
tas s6lo con una estructura de di-
reccién unipersonal, y no deja cla-
ro que cualquiera de los profesio-
nales de la Unidad, con formacién
y capacitacion para la gestion, po-
drd acceder a la Direccion.

De otro lado, quiere resaltar
algunos aspectos del Proyecto de
RD que recogen alegaciones plan-
teadas desde SATSE, como, por
ejemplo, que se establezca que las
UGC no tendran personalidad ju-
ridica propia; que sélo formaran
parte de ellas los profesionales
que acepten su integracion en las
mismas, y que dependeran de la
Gerencia del centro. *

GALICIA

Vacunar en
la farmacia,
posible con
enfermeria

REDACCION
galicia@satse.es

La Conselleria de Sanidade de Ga-
licia ha anunciado recientemente
que considera la posibilidad de
que las farmacias vacunen contra
la gripe. El Sindicato de Enferme-
ria ha salido al paso de la medida
por considerar que una farmacia
no es un equipo de salud ni un
servicio asistencial.

Segin Carmen Garcia Rivas,
secretaria general del Sindicato
de Enfermeria en Galicia, la legis-
lacion actual habilita inicamente
a enfermeros y médicos para ad-
ministrar legalmente vacunas y
otras medicaciones. Aunque las
vacunas son muy seguras, la exis-
tencia de riesgos de reacciones
adversas requieren la presencia
de sanitarios cualificados que
puedan afrontar una emergencia
en un centro sanitario, apunta.

» IRRESPONSABLES

“Estamos radicalmente en contra
de la administracién de vacunas
en despachos de farmacias -pun-
tualiza Rivas-, para ello ya hay dis-
positivos y equipos de salud. Si la
Conselleira quiere dar atribucio-
nes asistenciales a un local donde
despachan medicamentos caen
en una grave irresponsabilidad y
facilita el intrusismo”, indica la
responsable autonémica.

De prosperar esta “desfacha-
tez” de la Conselleira, anade, “im-
plicaria cambiar la ley que regula
la organizacion asistencial, por lo
que pediremos responsabilida-
des”. El sindicato quedaria en po-
sicién de exigir enfermeras en to-
dos los despachos de farmacia. Si
Sanidade quiere desviar a las far-
macias la prevencion y asistencia
de los centros del Sergas, tendria
que dotarlas de un equipo de en-
fermeria”, finaliza Garcia Rivas. *

Empleo, Noticias, Formacién, Servicios y mucho mas...

www.satse.es
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CATALUNA Este fisioterapeuta y enfermero del Hospital de Viladecans trabaja con deportistas profesionales

“Pasas tantas horas con ellos que al
final eres mas confidente que fisio”

P Juan José Gonzalez, fisioterapeuta y enfermero, ofrece una charla para las deportistas del Club de Gimnasia Ritmi-
ca La Unié P La iniciativa forma parte de los talleres organizados por SATSE en torno al Dia de la Enfermeria

ROSA GISBERT
catalunya@satse.es

Una de las figuras mas importan-
tes en la vida de un atleta es, sin
duda, su fisioterapeuta. Juan José
Gonzélez, fisioterapeuta y enfer-
mero del Hospital de Viladecans,
también trabaja con deportistas
profesionales y corroboré esta
afirmacién durante la charla que
ofrecié a las gimnastas del Club
La Unié en el Podium de Vilade-
cans. “Pasas mucho tiempo con
ellos: viajas a las competiciones,
haces una sesién de estiramientos
después de cada entreno, una se-
siéon de recupe-
raciéon semanal.
Al final de una

Juan José Gonzalez, en un momento de la charla

cion, los viajes o
en ocasiones el

semana, un mes,
un ano, ya no
eres solo el fisio,
sino que te has
convertido en el
confidente, el
amigo”, aseguroé
este profesional.

Este fisiote-
rapeuta explicé
que existe una
gran diferencia
entre el deporte realizado con fi-
nes lidicos o de salud, al que se
realiza de una forma profesional.
“Cuando entras en la alta compe-
ticién, entran en juego otros fac-
tores que marcan la diferencia,
como son: el tiempo de dedica-

Un fisioterapeuta
se encarga de la
parte fisica y
también, en
ocasiones,

de la psicolégica

hecho de tener
que vivir lejos
de casa”, afirmo.

En la actua-
lidad, Gongzalez
trabaja con va-
rios tenistas que
comienzan su
carrera deporti-
va. Jovenes que
residen lejos de
la familia y para

los cuales su fisioterapeuta se ha

convertido en una figura central.
“En mi caso, todavia mas, porque
con algunos hago como de tutor”,
explica. En estas ocasiones no
s6lo se encarga de la parte fisica,
sino también del aspecto psicolo-

gico y del bienestar general del
menor. “Soy el enlace o el referen-
te para los padres, que viven le-
jos”, agregd. Sus funciones pue-
den incluir desde asegurarse que
el deportista se alimenta adecua-
damente hasta alertar a la familia
de cualquier problema personal
que el nino pueda tener.

» SABER CUIDARSE

Durante su charla, Juan José ex-
plicé que existen lesiones comu-
nes a todos los deportes, pero que
cada uno de ellos tiene patologias
especificas y un desgaste mayor
de cierta parte del cuerpo, ya que
en cada actividad se realizan mo-
vimientos concretos de forma re-
petitiva. Como norma general,

Gongzalez insisti6 en la necesidad
de realizar estiramientos tanto an-
tes como después de cada sesion
de entreno y pidi6 a las gimnastas
que prioricen su salud sobre las
ganas de competir.

P VER LAS LIMITACIONES

En cuanto al ejercicio para aque-
llos que no son profesionales, ad-
virtié que “cada uno tiene que ser
consciente de sus limitaciones y
el deporte es como cualquier otra
cosa, en exceso no es bueno”.
“Ahora esta de moda pensar que
todo el mundo puede hacer de
todo, y no se puede correr un ma-
ratén de 42 kilémetros sin una
buena preparacion”, aseguro,
apuntando que muchas patologias
derivadas del deporte son provo-
cadas por llevar al cuerpo més alla
de sus limites. “Esta bien buscar
superarse fisicamente, pero he-
mos de saber decir hasta aqui.
Cada persona debe buscar sus
propios parametros, siempre lle-
vando un estilo de vida saludable
que huya del sedentarismo”.

El encuentro con Juan José
Gongzalez se enmarcaba dentro de
numerosas actividades que SAT-
SE Cataluna organizo para cele-
brar el Dia Internacional de la En-
fermeria y que tuvieron por obje-
tivo acercar a la poblacion el tra-
bajo de enfermeros, fisioterapeu-
tas y matronas. *

REDES SOCIALES

Iniciativa de Pedro Soriano

Los pacientes, mas
visibles gracias a

#FFpaciente

HELENA GIL GARCIA
helenagil@satse.es

Los profesionales sanitarios parti-
cipan activamente desde hace
anos en redes sociales. Y el papel
de los pacientes también esta co-
giendo cada vez mas fuerza. Ellos
son el eje del sistema sanitario y
utilizan de las nuevas tecnologias
para ser mas vi-

hashtag #FF con el fin de reco-
mendar a otros usuarios. Enfer-
meria utiliza también #enFFerme-
ro.

Pedro Soriano, enfermero en
Oxford y autor de @blogsanitarios
ha creado la iniciativa #FFpacien-
te, con el objetivo de reconocer la
labor de pacientes y asociaciones.
Pedro quiere dar un paso méas y

“reconocer y dar

sibles, a través
de cuentas per-
sonales o me-

El objetivo es dar

apoyo a todas las
iniciativas dirigi-
das por pacien-

diante grupos, apoyo a [as tes que mejoren
asociaciones, fo- |, la visibilidad de
r0S... iniciativas este colectivo”.

Desde hace
afos, cada vier-
nes se emplea
en Twitter el

dirigidas

a pacientes

Ademéas de
#FFpaciente,
Pedro ha creado
una lista en su

Pedro Soriano, enfermero residente en Oxford, ha creado la iniciativa #FFpaciente

perfil de Twitter @blogsanitarios y
una tabla dentro de su blog ‘sde-
salud.es’ en la que recoge todas
las iniciativas de pacientes. Cual-
quier usuario puede contribuir a
esta lista a través de un documen-
to de google drive abierto para to-
dos.

Los pacientes son el eje del
sistema sanitario, “quieren ser es-
cuchados y colaborar con equipos
multidisciplinares para mejorar el

proceso de su enfermedad”, indi-
ca Pedro, que anade “el paciente
empoderado es capaz de divulgar
conocimiento a otros pacientes,
ayudar en ese camino en el que en
muchas ocasiones te encuentras
solo”. También pueden ayudar a
los enfermeros y otro profesiona-
les sanitarios porque, como dice
Pedro “;quién nos puede contar
mejor como es una enfermedad
que el propio paciente?”. *

ESPECIALIDADES

Un programa
formativo
hecho por
matronas
para
matronas

REDACCION

mundo_sanitario@satse.es

Disponer de un temario unificado
que abarque todos los temas que
componen el Programa Formativo
de la Especialidad de Matronas
fue uno de los objetivos que se
planted Juana Maria Vazquez, ma-
trona y tutora de la Unidad Do-
cente de la especialidad en Ceuta,
cuando se hizo cargo de la forma-
ci6n en la Unidad Docente.

Tras dos afios de duro trabajo,
han presentado una publicacion,
de caracter nacional, editada por
el Ministerio de Sanidad, junto a
Ingesa Ceuta, que se denomina
‘Programa Formativo de la Espe-
cialidad de Enfermeria Obstétrico
Ginecolégica (Matrona)’.

La coleccién esta estructura-
da en 10 volimenes pues, segin
los autores Luciano Rodriguez y
la propia Juana Maria Vazquez, “al
ser un temario tan extenso el que
se desarrolla en el programa for-
mativo, habia que darle la exten-
siébn y accesibilidad suficientes
para que fueran libros faciles de
consultar. Cada volumen es dife-
rente pero oscilan entre las 400 y
500 paginas cada uno”.

» MAS DE 20 AUTORES

Los temas abordados son los re-
cogidos en el programa formativo
y estan organizados dentro de
cada volumen en base a los gran-
des bloques tedricos que confor-
man la especialidad. Ambos auto-
res principales explican que los
10 voliimenes han sido confeccio-
nados siguiendo los tratados, re-
comendaciones cientificas, proto-
colos, evidencias cientificas y es-
trategias mas actuales para poder
alcanzar la maxima calidad en sus
contenidos.

Los autores, casi una veinte-
na, son mayoritariamente matro-
nas aunque también han partici-
pado médicos y bidlogos. El obje-
tivo que se persigue con este pro-
grama formativo es que se con-
vierta “en una colecciéon donde
apoyarse, poder consultar de for-
ma eficaz y ser un texto de refe-
rencia para facilitar el estudio y
aprendizaje de las numerosas ma-
terias que en €l se desarrollan. In-
clusive puede servir también
como soporte y resefia para los
docentes de cada unidad”, indi-
can Luciano y Juana Maria.

Al cierre de esta edicién ya se
habfan publicado los cuatro pri-
meros voliumenes que pueden
descargarse desde biblioteca del
Ministerio de Sanidad o desde la
pagina www.comatronas.es. *
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ESTUDIO ADECCO

Enfermeria,
la titulacion
sanitaria que
mas crece

JUANJO MENENDEZ

mundo_sanitario@satse.es

Spring Professional, division del
Grupo Adecco especializada en la
seleccion de perfiles cualificados,
y la web de empleo, Infoempleo,
han dado a conocer el Informe In-
foempleo Adecco, Oferta y de-
manda de empleo en Espafia
2014, un analisis de las titulacio-
nes con mayores salidas profesio-
nales.

Por ramas de formacion, las
carreras sanitarias son las que
mas crecen en su aportacion al
empleo en el dltimo ano, un 2%
mas, especialmente Enfermeria,
que se convierte en la titulacion
que mas crece. Por el contrario,
las titulaciones cientificas pierden
practicamente la mitad de su peso
en la oferta de empleo.

Por regiones, la Comunidad
de Madrid es la regiéon que mas
ofertas publica dirigidas a los titu-
lados universitarios, con el
31,24%, seguida a gran distancia
por Catalufia, el Pais Vasco y An-
dalucia.

» LA MAS DEMANDADA

Segun este informe, Administra-
cién y Direccion de Empresas
(ADE) es la titulacién méas de-
mandada en Espafa, con el 4,5%
de las ofertas de empleo publica-
das, porcentaje que asciende al
10,7% si se tienen en cuenta las
ofertas que especifican una titula-
cién universitaria.

En segundo lugar, se sitia In-
genieria Informatica, requerida en
el 2,9% de las ofertas de empleo
(6,8% de las especificas para uni-
versitarios). Tras ella, se encuen-
tra Ingenieria Industrial (1,9% y
4,6% de las ofertas de trabajo pu-
blicadas).

Adecco ha destacado el con-
texto de internacionalizacion que
existe hoy en dia en el mercado
laboral, pues 1 de cada 3 ofertas
para universitarios que se publi-
can en Espafia exige el conoci-
miento de otro idioma, siendo el
inglés el mas requerido. *

PROFESION

ENFERMERIA TV ;Conocen los profesionales a los lideres enfermeros?

Liderazgo enfermero

» Enfermeria Tv ha identificado a los lideres de la profesiéon del siglo XXI » Entre los
nombres mas reconocidos destacan los de Zulema Gancedo o Carmen Ferrer

HELENA GIL GARCIA

helena.gil@satse.es

Toda profesién cuenta con unos
lideres, pero en el caso de enfer-
meria ;sabemos quiénes son? K-
fermeria tv realizo varias iniciati-
vas durante los meses de mayo y
junio con el objetivo de identificar
a los lideres enfermeros y saber si
los propios profesionales los co-
nocen.

En primer lugar, preguntaron
a 13 enfermeros con gran relevan-
cia en la blogosfera y tuitesfera
sanitaria quiénes eran sus lideres
profesionales y en sus respuestas
hubo bastante unanimidad: Zule-
ma Gancedo, Doris Grinspun, Car-
men Ferrer y Mayte Moreno, en-
tre otros. Por su entrega, su forta-
leza, su capacidad para impulsar y
generar cambios, su espiritu, sus
iniciativas, su trabajo incansable;
por seguir creciendo y animando
a ello, por su pensamiento critico,
por su lucha por la profesion, por
no conformarse y, en definitiva,
por ser ejemplos a seguir.

Ellos mismos también eligie-
ron y fueron elegidos por los de-
mas, porque su trabajo en la web
y en redes sociales es fundamen-
tal. Utilizando las nuevas tecnolo-
gias para difundir su conocimien-
to ayudan a profesionales y pa-
cientes y contribuyen al avance
de la profesion. La hacen mas visi-
ble y, por ello, son también lideres
enfermeros.

Twitter es una de las redes so-
ciales méas orientadas a la difusion
de contenidos profesionales. Por
ello, Enfermeria tv llevé también
el debate hasta la red de micro-
blogging, organizando un ‘tweet

v

Entre las caracteristicas que ha de tener un lider, la empatia, la vision y la humildad

up’ el pasado 2 de junio, bajo el
hashtag #Enfermerialider. Du-
rante casi dos horas cientos de
usuarios se unieron al debate.

» DISPONER DE EMPATIA

En primer lugar, se enumeraron
las caracteristicas que deben te-
ner los lideres. Empatia, vision,
humildad, accesibilidad, saber sa-
car lo mejor de los demas, pensar
en plural, liderar con corazon,
motivar, inspirar y escuchar son
algunas de las actitudes y aptitu-
des que deben tener segun los
usuarios.

Posteriormente, el debate se
centro en si se conoce a los lide-
res. Mientras que los profesiona-
les si parecen tenerlos identifica-
dos, ellos mismos consideran que
la sociedad no los conoce. Tal y
como indicé Manuel Linares, “la
sociedad ni por asomo los tiene
identificados, yo creo que creen

que ni hay”.

Ante esta falta de visibilidad,
la ultima cuestién del debate se
centrd en la busqueda de solucio-
nesy en el papel que las redes so-
ciales pueden desempenar en la
consecucion de este objetivo.

La mayoria de los participan-
tes coincidié en la importancia de
la utilizacién de nuevas tecnolo-
glas para hacer ver a los demas
profesionales y ciudadanos quié-
nes son los lideres de la profesion
enfermera. Como dice Chema Ce-
peda, “la sociedad pide participa-
cién, y las redes son participacion
en estado puro”.

En sélo unas horas se llegé a
una audiencia de 300.000 perso-
nas y los mensajes tuvieron mas
de un millén de impresiones. En-
Jermeria tv invita a todos los pro-
fesionales a seguir trabajando jun-
tos en la identificacién de los lide-
res enfermeros y en hacerlos visi-
bles a los demds. *

TECNOLOGIA Forman parte de la Fundacién Mobile World Capital Barcelona

12 enfermeras, pioneras en las TIC

JIM

mundo_sanitario@satse.es

La Fundacién Mobile World Capi-
tal Barcelona, organizadora del
mayor congreso mundial de tele-
fonia movil, cuenta ya con un nue-
vo grupo de trabajo enfocado en
el campo de la enfermeria. Se tra-
ta de un equipo integrado por en-
fermeros expertos en los ambitos
académico, cientifico, asistencial,
de la gestion de la salud y de las
nuevas tecnologias, que tiene
como objetivo identificar las ini-
ciativas y las necesidades en aten-
ciéon enfermera y de salud en el
ambito de las nuevas tecnologias
y los dispositivos méviles.

El grupo, el primero que se
forma en el seno de MWCB en el
ambito de la salud, estda formado
por 12 enfermeras de Barcelona

que han sido reclutadas a través
del Colegio de Enfermeria de Bar-
celona y por la Fundacion Mobile
World Capital Barcelona.

Este conjunto de profesiona-
les se define como “un grupo de
enfermeras y enfermeros que tra-
bajan con el propdsito de detectar
las necesidades para transformar
los procesos de los cuatro ambitos
de ejercicio de la profesion enfer-
mera (asistencial, docente, inves-
tigacion y gestion) en materia de
movilidad. El objetivo del grupo
es identificar proyectos e iniciati-
vas, hacer un mapeo, apoyarlos y
difundir la innovacién en el ambi-
to de la enfermeria”.

Durante los préximos meses,
ademas de hacer una busqueda
activa de proyectos y deteccién
de necesidades en los ambitos de
la enfermeria, las TIC y los dispo-

sitivos méviles, el grupo manten-
drd una convocatoria abierta a to-
dos aquellos profesionales que ha-
yan iniciado iniciativas en este
ambito o que necesiten ayuda

para hacerlas posibles. El
MWCB_Nursing celebrarda una
primera jornada sobre enfermeria
y movilidad el préximo mes de no-
viembre. %

EXTRAHOSPITALARIAS

SATSE Madrid
convoca una
nueva edicion
del curso de
Urgencias

Curso exighdo en ka Comunidad de Madrid para trabajar em UVI's Méviles
CURSO URGENCIAS EXTRAHOSPITALARIAS
Matriculs Abierta desds el 1 de julio

Derasite dal cusme del 17 de ccmebre 2015 4 14 d jesie 2016

Clases presanciales de octisbre 2015
a anere de 1018

Parts tedeico-prictics an ol suls

Fuden m
JUANJO MENENDEZ
madrid@satse.es

El Curso de Urgencias Extrahos-
pitalarias, que habitualmente
realiza el Sindicato de Enfermeria
de Madrid, iniciara su andadura el
proximo 1 de julio, con la apertu-
ra del periodo de inscripcion.
Este curso, necesario en la Comu-
nidad de Madrid para trabajar en
UVI's Moéviles, tiene una gran
aceptacion entre los afiliados a
SATSE Madrid, por lo que aque-
llos que estén interesados en su
realizacion deben inscribirse
cuanto antes. El periodo de ins-
cripcién comienza el 1 de julio
mientras que el curso se iniciard
el 19 de octubre de este mismo
afio, finalizando el 14 de junio de
2016.

El curso, que estd homologa-
do por la Consejeria de Sanidad
de la Comunidad de Madrid, es
obligatorio para aquellos que
quieren trabajar en el transporte
sanitario de la CAM, tiene 334 ho-
ras de duracién y combina una
parte presencial y otra practica.

Las clases presenciales se ini-
ciaran a lo largo de octubre de
este afio y finalizardn en enero de
2016 ya que, a partir de febrero,
comenzaran las practicas que,
como viene siendo habitual en
este Curso de Urgencias Extra-
hospitalarias se realizaran en el
SUMMA 112 y en diversos cen-
tros asistenciales de la Comuni-
dad. Las clases practicas finaliza-
ran en junio de 2016.

Las inscripciones tendran lu-
gar a partir del 1 de julio de 2015
hasta completar el nimero de
plazas disponibles. La admision
se realizara por riguroso orden de
inscripcién, pudiendo pagarse el
curso en cuatro pagos, sin intere-
ses, siendo el primero de ellos
—-400 euros— el dia de la inscrip-
cién. Este hecho motiva que ésta
sea presencial, en la sede de SAT-
SE Madrid (Cuesta de Santo Do-
mingo, 6 Bajo). *

Mundo Sanitario 5 \
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ESPECIALIDADES

La innovacion
en el deporte,
a estudio en
las Jornadas
de la AET

JIM

juanjo@satse.es

Las IX Jornadas Nacionales de la
Asociacion de Especialistas en
Enfermeria del Trabajo, celebra-
das recientemente en Madrid,
abordaron, ademas del cambio de
la junta directiva -la nueva esta
presidida por Antonio G. Moreno
Pimentel-, la innovacion en areas
aparentemente tan diferentes
como el deporte de élite y su apli-
cacion al ambito laboral.

Otro de los puntos que los
asistentes abordaron fue el de la
formacion y cémo el concepto ‘se-
rious game’ puede ser aplicado a
la formacion continua de los pro-
fesionales de enfermerfa. Igual-
mente, y relacionado con la pro-
mocion de la salud de los trabaja-
dores, se hablo sobre la importan-
cia de la ‘gamificacion’ y su apor-
tacion a la Enfermeria del Traba-
jo. *

PROFESION

MATRONAS En 2014 hubo 2.757 partos para una poblacion de 80.000 melillenses

Crece, sin control, la atencion a
mujeres embarazadas en Melilla

REDACCION
melilla@satse.es

El Sindicato de Enfermeria ha de-
nunciado que se esta produciendo
un “tsunami de partos en el Hos-
pital Comarcal de Melilla, donde
llegan mujeres de localidades li-
mitrofes de Marruecos para dar a
luz”, después de que en un solo
dia se produjera una escalada en
el numero de atencién de embara-
z0s, 16 en una tnica jornada y un
total de 40 urgencias obstétrico-
ginecologicas.

SATSE Melilla ha subrayado
que la saturacién del personal
tanto en Urgencias como en las
Unidades de Hospitalizacion “es
cronica” pero hace una mencién
especial a lo que viene ocurriendo
en el Area Obstétrico-Ginecolégi-
ca, “que estd asumiendo un incre-
mento exponencial y constante
del nimero de mujeres que re-
quieren atencioén sanitaria”.

El Sindicato de Enfermeria ha
achacado este ‘tsunami’ de pa-
cientes a la poblacién no censada
en la ciudad, “tanto de personas
que llegan desde Marruecos

como, en menor medida, de inmi-
grantes irregulares acogidos en la
Ciudad Auténoma”, que es aten-
dida por los profesionales del Ins-
tituto de Gestién Sanitaria (Inge-
sa), que depende del Ministerio
de Sanidad.

Responsables de SATSE en la
Ciudad Auténoma han afirmado
que el Ingesa “debe buscar nue-
vos modelos asistenciales y refor-
zar la plantilla de profesionales sa-
nitarios, especialmente de matro-

nas, dado que el ritmo y la organi-
zacion de trabajo actual para ga-
rantizar la atencién durante 24
horas los 365 dias del afio somete
diariamente a un enorme estrés a
estos profesionales”.

Durante el ano 2014, segun
datos oficiales, para una pobla-
cion de 80.000 habitantes, se con-
tabilizaron un total de 2.757 muje-
res que dieron a luz en el hospital
melillense, de las cuales 1.741
eran extranjeras. *

PUBLICACION La revista www.nureinvestigacion.es estrena formato

La revista bimestral gratuita de
FUDEN cambia su pagina web

ANA BURDALO
prensa@fuden.es

www.nureinvestigacion.es, la re-
vista cientifica bimestral gratuita
de FUDEN cambia su formato y
estrena nueva web programada
en el sistema OJS, Open Journal
System. Una de las principales
ventajas de esta plataforma es
que proporciona a todos los lecto-
res un acceso facil e intuitivo a los
contenidos de la revista, tanto ac-
tuales como anteriores. Esta re-
vista, con trece afios de andadura
y 77 numeros publicados, mejora
con este nuevo formato su siste-

ma de publicacién on line ya que
el OJS permite agilizar y afianzar
la calidad del proceso editorial
para autores, revisores y editores
de la revista ya que se podra se-
guir de manera pormenorizada los
pasos que sigue el contenido en-
viado a la revista desde el inicio
hasta su publicacion.

» CONTENIDOS

El objetivo principal de NURE es
la difusién de la produccién cien-
tifica enfermera de calidad que se
realiza en nuestro pais y en otros
paises de habla hispana. Para ello

publica en todos sus numeros di-
ferentes trabajos. Cabe destacar
la seccion de “Originales”, un es-
pacio que recoge trabajos de in-
vestigacion de los diferentes cam-
pos que aborda la enfermeria re-
alizados desde diferentes pers-

El nuevo diseno
proporciona un
mayor acceso a
los contenidos de
la revista

pectivas metodologicas. En este
nuimero se publican tres trabajos
relacionados con el afrontamiento
del cancer de mama, los conoci-
mientos de la enfermerfa ante la
parada cardiorrespiratoria y la
percepcion de cuidados de usua-
rio y profesionales a nivel hospita-
lario. En su apartado de “Proyec-
tos de investigacién”, NURE pu-
blica el estudio “Termometria
plantar y pie de riesgo en aten-
cién primaria. Estudio termopie-
di”. Asimismo también tienen un
espacio en NURE los trabajos de
fin de grado, de master o doctora-
do que no hayan sido publicados
previamente. Ademds, www.nu-
reinvestigacion.es cuenta con
secciones como “Modelo profesio-
nal del cuidado” y la “Firma invi-
tada”. *

IX CONGRESO ANECORM
Pamplona, del 30 de septiembre al 2
de octubre. Info: www.anecorm.org

| CONGRESO DE AA. DE
ENFERMERIA PEDIATRICA
Alicante, del 1 al 3 de octubre. Mas
Info: www.cnadep.org

XL CONGRESO NACIONAL
SEDEN

Valencia, del 6 al 8 de octubre. Mas
Info: www.congresoseden.es

XXVII CONGRESO
ASEEDAR-TD

Palma de Mallorca, del 14 al 16 de
octubre. Mas Info: www.congresoa-
seedar-td2015mallorca.com

Il CONGRESO ASENHOA
Malaga, del 15 al 16 de octubre. Mas
Info: http://asenhoa.es

VIl JORNADAS NACIONALES
DE ENFERMERIA
COMUNITARIA

Caceres, del 15 al 16 de octubre.
Mas Info: enfermeriacomunitaria.org

20° CONGRESO NACIONAL
DE ENFERMERIA
HEMATOLOGICA

Valencia, del 22 al 24 de octubre.
Mas Info: www.aneh.es

CONGRESO DE LAS
ENFERMEDADES
CARDIOVASCULARES

Bilbao, del 22 al 24 de octubre. Mas
Info: www.congresosec.org

XI CONGRESO NACIONAL DE
ENFERMERIA QUIRURGICA
Zaragoza, del 28 al 30 de octubre.
Mas Info: 11enfermeriaquirurgica.com

V JORNADAS INTERHOSPITA-
LARIAS DE FISIOTERAPIA
Fuenlabrada-Madrid, 13 de noviem-
bre. Info: jornadasdefisioterapia.info

XIX ENCUENTRO DE
INVESTIGACION

EN CUIDADOS

Cuenca, del 17 al 20 de noviembre.
Mas Info: www.encuentros.isciii.es

Il JORNADAS DE FISIOTERA-
PIA EN SALUD MENTAL
Barcelona, 20 de noviembre. Mas
Info: www.fisioterapiasm.es

VI CONFERENCIA DE FISIOTE-
RAPIA EN PSIQUIATRIA

Madrid, del 9 al 11 de marzo de
2016. Info: www. fisioterapiasm.es
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PROFESION

CISCEM Conocimientos y habilidades para afrontar las urgencias y las emergencias

Curso de Soporte Vital en Urgencias
v Emergencias para Enfermeria

P El Centro Integral de Simulacién Clinica en Emergencias, CISCEM, celebrara tres ediciones del curso en el segundo

semestre del afilo P 7.8 créditos CFC. 50 horas de formacion

ANA BURDALO

prensa@fuden.es

El objetivo del curso semipresen-
cial de Soporte Vital en Urgencias
y Emergencias disenado por el
Centro Integral de Simulacién Cli-
nica en Emergencias (CISCEM)
es identificar las intervenciones y
los cuidados que deben prestar
los enfermeros en cualquier situa-
cion en la que pueda peligrar la in-
tegridad fisica del paciente adul-
to. En definitiva, lograr aumentar
las habilidades, destrezas y la im-
provisacion eficaz a través de la
simulacién clinica avanzada.

Alo largo de 2015 se estan ce-
lebrando diferentes ediciones
cuya parte presencial se celebra
tanto en turnos de manana y tar-
de como en fin de semana. La ins-
cripcion para la proxima edicion
se abre el 1 de septiembre en
www.fuden.es.

El curso de Soporte Vital en
Urgencias y Emergencias estd
acreditado con 7.8 créditos de la
Comision de Formacion Conti-
nuada (CFC) de la Comunidad de
Madrid (CM) y un total de 50 ho-
ras de formaciéon. De un mes de
duracion, consta de dos fases, una
on-line y otra presencial.

P FASE ON LINE

Se celebra en http://campusvir-
tual.fuden.es. Se compone de 5
modulos donde se aborda, a tra-
vés de videoformacién y docu-
mentacién cientifica actual, la
asistencia al paciente critico.
Toda la fase on line cuenta con la
supervision de un equipo docen-
te, que le guiara y resolvera sus

El curso, cuya proxima edicion se abre el 1 de septiembre, esta acreditado por la CFC y ofrece 50 horas de formacion

dudas durante toda la fase on-
line.

P FASE PRESENCIAL

La fase presencial o de simulacién
clinica tendrd lugar en CISCEM,
situado en Madrid, en Cuesta de
Santo Domingo, 20. A lo largo de
las 15 horas destinadas a la forma-
cién presencial se trabajaran las
habilidades, respuesta y toma de
decisiones de los alumnos a través
de diferentes casos clinicos en las
salas de simulaciéon del centro
(box de urgencias y UVI movil) y
las salas especificas destinadas a
la formacién, (sala de habilidades
clinicas, sala de politrauma y poli-
valente y sala de debriefing).

P ASISTENCIA AL PACIENTE
POLITRAUMATIZADO

Se plantearan diferentes casos
practicos donde se expondran las

técnicas utilizadas en el paciente
politraumatizado, las indicaciones
v los cuidados de enfermeria que
precisan estos pacientes median-
te casos clinicos y pacientes es-
tandarizados.

» SIMULACION CLIiNICA
AVANZADA

Se realizaran casos clinicos sobre
un maniqui de altas prestaciones,
en un entorno simulado de un box
de criticos de urgencias, ensenan-
do al alumno herramientas para
trabajar en situaciones de emer-
gencia vital en equipo.

> HABILIDADES TECNICAS

El alumno conocera las técnicas y
habilidades de la emergencia hos-
pitalaria y extrahospitalaria me-
diante casos clinicos. Electrocar-
diografia, ventilacion mecdanica,
accesos intradseos, etc. *

:Qué es CISCEM?

CISCEM, el Centro Integral de
Simulaciéon Clinica en Urgen-
cias y Emergencias, de la Fun-
dacién para el Desarrollo de la
Enfermeria, FUDEN, situado
en Madrid, en la Cuesta de
Santo Domingo, 20, es un espa-
cio destinado a la formacion de
enfermeros lideres en urgen-
cias. En sus aproximadamente
150 m? se sittan dos salas de
simulacién (box de urgencias y
UVI mévil) y varias salas espe-
cificas destinadas a la forma-
cion (sala de habilidades clini-
cas, sala de politrauma y poli-
valente y sala de debriefing).
Las instalaciones estan acondi-
cionadas con todo el aparataje
y equipamiento que los enfer-
meros utilizan en el momento
de afrontar cualquier situacién
de urgencia y emergencia.

7° Edicion
Parte presencial: fin de semana

Inicio inscripcion: 1 de septiembre
Fase on-line: 15 sept - 1 de octubre
Fase presencial: fin de semana:
Sabado 3 de octubre: 09 h. - 21h.
Domingo 4 de octubre: 09 h. - 14 h.

Examen final: 4 de octubre

8? Edicion
Parte presencial: fin de semana

Inicio inscripcién: 1 de octubre
Fase on-line: 15 oct - 5 de noviembre
Fase presencial: fin de semana:

Sabado 14 de noviembre: 09 h. - 21h.

Domingo 15 de noviembre: 09 h.- 14 h.

Examen final: 15 de noviembre
En horario de 16 h. - 18 h.

9? Edicion
Parte presencial: fin de semana

Inicio inscripcion: 1 de noviembre
Fase on-line: 15 nov - 10 de diciembre
Fase presencial fin de semana:

Sébado 12 de diciembre: 09 h. - 21h.

Domingo 13 de diciembre: 09 h. - 14h.

Examen final: 13 de diciembre
En horario de 16 h. - 18 h.

CATALUNA

Un click para
la enfermera,
una gran
ayuda para
la profesion

ROSA GISBERT

catalunya@satse.es

A veces, las ideas mas sencillas
son las que mejor funcionan. Esta
frase podria aplicarse a la iniciati-
va formativa a través de codigos
QR para enfermeria que han idea-
do tres enfermeros del area de
Salud Mental del Hospital San
Juan de Dios: Angeles Lépez,
Ros6 de Lluis y Jordi Mitja. Estos
profesionales han disefiado unos
pésters con cédigos QR que remi-
ten a informaciéon y a capsulas
formativas en video.

El proyecto ha sido reconoci-
do por la Fundacién TIC Salut, or-
ganismo del Departamento de Sa-
lud de la Generalitat, que trabaja
para impulsar el desarrollo y la
utilizacion de las TIC y el trabajo
en red en el ambito de la salud.

Los QR, o codigos de respues-
ta rapida, son médulos que per-
miten almacenar informacién de
una manera similar a un codigo
de barras. En la actualidad la ma-
yoria de teléfonos moéviles inteli-
gentes cuentan con un lector QR,
lo que ha popularizado la inclu-
sién de éstos en revistas o anun-
cios para ofrecer informacion adi-
cional remitiéndonos a una pagi-
na web sin necesidad de que el
usuario la busque o deba digitali-
zarla. Esta es la idea que las pro-
fesionales ha adaptado a la practi-
ca enfermera colocando carteles
en las estaciones clinicas con c6-
digos que, al ser leidos, nos llevan
directamente a una pagina web
dénde se encuentra informacion
relevante para los profesionales.

» INFORMACION/FORMACION

Ademas de informaciones como
protocolos de actuaciéon del hos-
pital o procedimientos, algunos
de estos QR llevan a unas capsu-
las formativas de corta duracion
que edita el Hospital. Estas cap-
sulas, en las que intervienen pro-
fesionales expertos del centro,
explican cuestiones de interés
como, por ejemplo, el modo co-
rrecto de realizar una técnica. De
esta manera, la iniciativa se con-
vierte en una manera facil de ad-
quirir nuevos conocimientos o re-
pasar los que se tienen.

Angeles Lépez resalta el bajo
coste que ha tenido implantar
una iniciativa que, a su vez, “per-
mite dotar a las enfermeras de un
nuevo recurso en su trabajo dia-
rio” y que ayuda a mejorar el dia a
dia de los profesionales. La nue-
vas tecnologias de comunicacion,
las TIC, adaptadas al ambito sani-
tario se convierten en herramien-
tas que simplifican y agilizan el
trabajo. %

Mundo Sanitario 7 \



/ 8 Mundo Sanitario

CONGRESO SEEIUC

Enfermeria
pide ampliar
el horario
de visita

en la UCI

REDACCION

mundo_sanitario@satse.es

Los profesionales de enfermeria
intensiva han defendido en el ulti-
mo congreso de la Sociedad Es-
panola de Enfermeria Intensiva y
Unidades Coronarias (Seeiuc) ce-
lebrado en San Sebastian la am-
pliacién de los horarios de visita
de los familiares a la Unidades de
Cuidados Intensivos (UCI), como
"una medida para mejorar la aten-
cién" a los pacientes criticos, so-
bre todo, a los que estan en situa-
cion terminal.

Esta reflexién ha sido apunta-
da por Rosa Jam, presidenta de la
Seeiuc, destacando, igualmente,
la importancia de aumentar el
tiempo en que los familiares y
allegados pueden ir a las Unida-
des de Cuidados Intensivos a es-
tar con sus seres queridos para
lograr una mayor implicacién de
éstos en los cuidados de los pa-
cientes criticos.

Jam ha explicado que en los
dltimos anos ha habido “un cam-
bio positivo de tendencia” en los
centros sanitarios y, en particular,
en las UCI, de forma que se ha pa-
sado de la media hora como maxi-
mo en horarios laborales de hace
diez anos, a las actuales 10 horas
de los principales hospitales del
pais, aunque ya existen algunos
que ofrecen las 24 horas de acom-
panamiento a los enfermos criti-
Cos.

» MAS FORMACION

Este XLI Congreso de la Sociedad
Espanola de Enfermeria Intensiva
y Unidades Coronarias ha servi-
do, también, para que las enfer-
meras de intensivos afirmen que
es necesario “adecuar los hora-
rios de las profesionales de enfer-
meria a esta realidad laboral”, asi
como que reciban una mayor for-
macion sobre el trato con familia-
res con el fin de “poder dar una
respuesta mas adecuada a las per-
sonas que comparten estos mo-
mentos tan dificiles en las UCI”.

Jam ha precisado que la impli-
cacion de los familiares en los cui-
dados de los enfermos criticos,
sobre todo en momentos como
las comidas, “ayuda a reducir el
estrés de los pacientes".

Asi lo demuestra, ha afirmado,
un estudio llevado a cabo recien-
temente en diversos hospitales de
Andalucia en los que analiz6 la re-
lacion entre la participacion fami-
liar en los cuidados bésicos y el
estado de ansiedad de estos pa-
cientes, con unos resultados que
apreciaron “una disminucion sig-
nificativa del grado de ansiedad”
de éstos. *
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EUSKADI Mas de 200 asistentes en las Jornadas Profesionales organizada por SATSE

Modelos organizativos,
visibilidad y liderazgo

P Hector Castineira, autor de ‘Enfermera Saturada’, abogé por incrementar la presencia
de la Enfermeria en las redes sociales

OLATZ RINCON
euskadi@satse.es

Unos 200 profesionales de enfer-
meria han participado en las Jor-
nadas Profesionales SATSE Eus-
kadi celebradas en Donostia, cu-
yos temas centrales han sido los
nuevos modelos organizativos, la
visibilidad y el liderazgo de la pro-
fesion.

Entre estas nuevas formas de
organizacion, Zulema Gancedo,
Directora de Enfermeria del Hos-
pital Marqués de Valdecilla expu-
so el modelo de Hospitales Mag-
néticos. Un modelo que propone
formas innovadoras de gestion de
la enfermeria, con un doble obje-
tivo: atraer el talento y la eficacia
de los cuidados

Rosa Mirg, enfermera profeso-
ra del Departamento de Enferme-
ria y Fisioterapia de la Universi-
dad de las Islas Baleares, presen-
té su estudio sobre Préctica Co-
laborativa, “cuya finalidad es la
reflexion y transformacién de la
practica colaborativa de los equi-
pos de salud”.

Las Comunidades de Practica
son otra nueva organizacion de la
relacién entre las unidades, sobre
las que habl6 Cristina Torres, en-
fermera adjunta en la Direccion
de Enfermeria de la OSI Donos-
tialdea. Por su parte, Zurinie Ca-
rrascal, Licenciada en Enfermeria
y Master en Estudios Feministas,
expuso como el género ha condi-
cionado el desarrollo de la profe-
sion y le ha impedido alcanzar las
metas previstas.

» VISIBILIDAD

“La enfermeria tiene que estar en
internet”. Sobre la importancia
de la visibilidad de la enfermeria
en los nuevos medios de comuni-
cacion hablé Hector Castifieira,
creador del personaje “Enfermera

Enfermeras, liderando el cambio

Saturada”. Este
personaje  ha
conseguido al-

en publico e in-
tervenciéon en
violencia de gé-

rededor de cin-
cuenta mil se-
guidores en re-
des sociales con
su irénica forma
de escribir. En

Ademas se
celebro el
Il Certamen de

nero. “Ha sido
una experiencia
muy interesante
y con una valora-
cién muy positi-
va por parte de

esta mesa tam- . s 2 los asistentes”,
bién estuvo pre- ’n VeSt’g acion explica el sindi-
sente Azucena a[ que se cato.

Santillan, crea- Dentro de las
dora del blog presentaron Jornadas  tuvo
Enfermeria Ba- . lugar el IIT Certa-
sada en la Evi- 70 tfaba] os min de Investi-
dencia (ebevi- gacién  SATSE

dencia.com) y
una de las promotoras del has-
htag #enfermeriavisible.

Por su parte, y como si de un
viaje en el tiempo se tratara, el en-
fermero donostiarra Manuel So-
lorzano hablé sobre la evolucién
de la imagen de la enfermeria a lo
largo de la historia.

Tres talleres simultaneos die-
ron inicio a las jornadas y aborda-
ron de forma practica tres temas:
la elaboracion de poésteres de in-
vestigacion, técnicas para hablar

Euskadi, donde
compitieron 70 trabajos. El pri-
mer premio a la Mejor Comunica-
cién fue para el trabajo sobre la
“evaluacion de la eficacia y seguri-
dad de la administracion de la li-
docaina en spray en las esofago-
gastro-duodenoscopias”. El pri-
mer premio al Mejor Péster de In-
vestigaciéon se lo llevo el estudio
sobre la “efectividad de una con-
sulta preoperatoria de enfermeria
en pacientes intervenidos de ar-
troplastia de cadera”. *

Tarifas de verano

L)

APARTAMENTOS TURISTICOS

Consulta otras ofertas en www.vivesatse.es . Ofertas sujetas a d is@d Exclusiva para afiliados Satsé.

ENFERMERIA ESCOLAR

Los beneficios
de contar con
una enfermera
escolar supera
sus costes

REDACCION
mundo_sanitario@satse.es

Un programa realizado en Massa-
chusetts (EEUU) para que las es-
cuelas cuenten con una enferme-
ra a tiempo completo redujo los
costes médicos y las horas de tra-
bajo perdidas de padres y docen-
tes, segiin demuestra un nuevo
estudio realizado en este Estado
americano.

“Los resultados sugieren que,
desde el punto de vista social, los
beneficios del servicio de enfer-
meria escolar superan amplia-
mente sus costes", dijo la autora
principal del estudio, Li Yan
Wang, de la Division de Salud Es-
colar y Adolescente de los CDC,
en Atlanta.

El equipo comparé el coste
del servicio de enfermeria escolar
durante todo el dia con el ahorro
que generaba el programa al re-
ducir las consultas médicas y las
horas de trabajo perdidas de los
padres y los docentes. Estimé
también cuanto costarian los 22
procedimientos que habitualmen-
te realizan las enfermeras escola-
res (desde evaluar el nivel de azu-
car en sangre hasta proporcionar
fisioterapia) en una clinica o un
hospital.

P EVALUAR LOS COSTES

Para evaluar el salario perdido de
los padres, los autores tuvieron
en cuenta el tiempo que los pro-
genitores se ausentarian del tra-
bajo si sus hijos salieran de la es-
cuela antes del horario habitual y
cuantas veces tendrian que ir a la
escuela para ayudar a sus hijos a
tomar los medicamentos si no
existiera un servicio de enferme-
ria escolar.

Finalmente, para calcular la
productividad docente, tuvieron
en cuenta un estudio previo que
habia hallado que los docentes
dedican 20 minutos menos al dia
a los problemas de salud de los
alumnos cuando existe un servi-
cio estable de Enfermeria Esco-
lar.

Los registros de Massachu-
setts demuestran que en el ano
escolar 2009-2010, unos 477.000
alumnos de las 933 escuelas par-
ticipantes en el programa utiliza-
ron los servicios de enfermeria
escolar. El coste fue de 79 millo-
nes de dolares, en comparacion
con los 20 millones de dolares
que hubiesen costado estos servi-
cios fuera de la escuela, ademas
de los 28,1 millones de ddlares
por horas de trabajo perdidas
para los padres y los 129,1 millo-
nes equivalentes a la pérdida de
productividad docente. *
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EUSKADI

CASTILLA-LA MANCHA

CASTILLA-LA MANCHA EI Sindicato critica la paralizacion del sistema de seleccion durante mas de dos afnos

SATSE exige al SESCAM que se
actualice la Bolsa de Trabajo

P La falta de personal para baremar los miles de expedientes recibidos es unos de los motivos para que no se haya
podido actualizarla Bolsa P El Sindicato castellano-manchego pide que se den mas recursos a las gerencias

TERESA GONZALEZ
castillalamancha@satse.es

El Sindicato de Enfermeria ha
exigido al Servicio de Salud de
Castilla-La Mancha (SESCAM) la
actualizacion inmediata de la Bol-
sa de Empleo Temporal, tras mas
de dos afios sin hacerlo, tiempo
en el que miles de profesionales
no han podido inscribirse ni tam-
poco han podido actualizar sus
meéritos.

Por ello, las minimas contrata-
ciones que se han llevado a cabo
desde el SESCAM se han realiza-
do en base a una Bolsa obsoleta,
que ha sido anulada en gran medi-
da por sentencias del Tribunal Su-
perior de Justicia de Castilla-La
Mancha.

El SESCAM decidi6 anular la
convocatoria de Bolsa de Empleo
correspondiente a 2013, atin con
la opinién en contra de todos los
integrantes de la Mesa Sectorial.
Entonces, se comprometié a sa-
car un nuevo Pacto de Bolsa y a
publicar nuevos listados, sin que
hasta el momento lo haya llevado
a cabo, después de que se hayan
incumplido una y otra vez los pla-
zos previstos. Ahora desde el

Mas sustituciones estivales

Desde SATSE se ha exigido al SESCAM que se aumenten las contra-
taciones para el periodo vacacional y que las sustituciones lleguen al
cien por cien para poder garantizar el correcto funcionamiento de los
centros sanitarios. El Sindicato de Enfermeria considera totalmente
insuficientes las sustituciones ofertadas, en torno al 25 por ciento,
para cubrir el periodo vacacional de las distintas Gerencias. Para
SATSE, esta minima contratacién durante el verano va a repercutir
en la calidad de la asistencia que se presta al paciente y también en
una mayor presion asistencial para los profesionales, por la disminu-
cién efectiva de las plantillas en vacaciones, sobre todo por que ha-

blamos de plantillas ya deficientes.

SESCAM se ha comunicado que
los listados no estaran disponibles
hasta después del verano.

SATSE considera que la falta
de personal para baremar los ex-
pedientes es la causa de que auin
no se hayan podido actualizar los
listados, puesto que ya ha pasado
mas de un ano desde que se publi-
cara el nuevo Pacto de Bolsa y en
este tiempo el SESCAM no ha
cumplido ninguno de los plazos
dados para la publicacion de los
listados, “en un ejemplo mas de la
inoperancia y pésima gestion del
Gobierno en estos cuatro anos”,
tal y como senala el secretario ge-
neral de SATSE Castilla-La Man-
cha, Alejandro Laguna.

En la actualidad, hay mdas de
70.000 inscritos en la Bolsa que
estan a la espera de la baremacion
de sus solicitudes y de la actuali-
zacion de ésta para poder optar a
un contrato de trabajo.

Por ello, SATSE exige que se
dote de los recursos necesarios a
todas las Gerencias para que se
pueda terminar de baremar con el
fin de poder contratar en base a
los méritos de cada uno de los ins-
critos y poner fin a una situacion
insostenible. %

CATALUNA Mejoras para la profesién enfermera

SATSE firma el primer
Convenio SISCAT

ROSA GISBERT
catalunya@satse.es

“Estamos apostando para dar un
primer paso hacia las mejoras”
aseguraron los delegados de SAT-
SE Cataluna al salir de la firma del
primer convenio colectivo para
los centros que pertenecen al Sis-
tema Sanitario Integral de Utiliza-
cion Publica de Catalunya (SIS-
CAT). Los representantes de los
trabajadores han tomado esta de-
cision después de casi medio ano
de duras negociaciones y afirman
que, a pesar de no ser el convenio
que deseaban, “hemos logrado
volver a las tablas salariales de an-
tes de los recortes y una re-
duccién de jornada para aquellos
trabajadores que la habian visto
aumentada”.

“Los trabajadores que tengan

unas condiciones mejores en sus
pactos de empresa, no perderan
estos derechos, puesto que el
convenio los garantiza” y afiaden
que centros con peores condicio-
nes se veran beneficiados.

En cuanto a las cuestiones sa-
lariales, de los cuatro niveles de
carrera profesional se desconge-
lara hasta el C y se mejora el sis-
tema de Direccién por Objetivos
(DPO). Este complemento conta-
réd con una parte fija que no se
tendrd que meritar y circunstan-
cias como las bajas no supondran
un obstaculo para obtenerlo.

» ACCESO A LA CARRERA

El convenio introduce algunas
cuestiones especificas para enfer-
meria que los delegados de SAT-
SE destacan, como es la aprecia-

Tras medio afio de negociaciones se ha firmado el primer Convenio de la SISCAT

cién de la obtencién de la Espe-
cialidad de Enfermeria.

Ahora, las enfermeras que
acaben de entrar a prestar servi-
cios y tengan esta titulacion sélo
tendran que tener un afio de
tiempo trabajado para acceder a
la carrera. Por otro lado, las enfer-
meras que ya estén prestando
servicios en la empresa, podran
reducir en un afio el tiempo para
acceder al siguiente nivel si obtie-

nen la Especialidad.

Ademads, ahora, los profesio-
nales que tengan reconocido en
su centro el solape de turnos, ten-
dran este tiempo protegido por el
convenio. Por otro lado, el conve-
nio firmado incluye la creacién de
una Comisién de la profesion en-
fermera para tratar temas profe-
sionales y el compromiso de revi-
sar la retribucion de la enfermerfa
de Primaria. *

Laboral

EUSKADI

Consolidan
su posicion
en la sanidad
privada

OLATZ RINCON
euskadi@satse.es

Tras las elecciones sindicales, el
Sindicato de Enfermeria de Eus-
kadi ha consolidado su posicion
en el hospital vitoriano Vithas San
José y en la clinica IMQ Virgen
Blanca, situada en la capital bil-
baina. “Continuamos con nuestra
implantaciéon en la sanidad priva-
da e incluso somos el sindicato
mas votado en la Clinica Virgen
Blanca”, explica SATSE.

El sindicato mantiene sus tres
representantes en el Comité de
Empresa del centro sanitario viz-
caino y los dos representantes del
hospital privado alavés, tras los
distintos procesos electorales.

En cuanto a los resultados de
la Clinica Virgen Blanca, en el Co-
legio donde votan enfermeria y fi-
sioterapia, SATSE obtiene 38 vo-
tos y 3 representantes y ELA, 20
votos y 2 representantes. En el
Hospital Vithas San José, SATSE
obtiene 2 representantes; CCOO,
2 y ELA, 1 representante.

“Un vez mas, enfermerfa y fi-
sioterapia han mostrado su con-
fianza en esta organizacion sindi-
cal y nos han elegido como su
principal representante. En el di-
ficil contexto econémico y laboral
que afrontamos, los retos son im-
portantes, y desde esta organiza-
cién nos comprometemos a luchar
para darles solucién”, apuntan. *

CANTABRIA

4 nuevos
delegados
en Laredo

ISABEL VERINE
cantabria@satse.es

SATSE Cantabria ha mantenido
los excelentes resultados logrados
en las pasadas elecciones obte-
niendo un total de 4 delegados en
el area de Laredo. En total, en es-
tas elecciones realizadas entre
marzo y junio, el Sindicato de En-
fermeria ha obtenido un total de
16 delegados entre la Junta de
Personal y el Comité de Empresa.
Para Maria José Ruiz, secretaria
general de SATSE Cantabria “es-
tos resultados nos van a permitir
trabajar y luchar, otros 4 afos
mas, por la mejora de la profesion
enfermera en Cantabria.”. %
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EMPLEO Algunas ofertas, como en ltalia, ofrecen alojamiento

Europa sigue buscando
enfermeras en Espana

P Suecia duplica la media de enfermera por habitante respecto a Espafia pero busca
3.500 mas en nuestro pais P El paro, aunque decrece, lo hace a un ritmo muy bajo

JUANJO MENENDEZ
juanjo@satse.es

En Espana hay 5,2 enfermeras
por cada 1.000 habitantes, segin
los ultimos datos proporcionados
por la OCDE. En Suecia casi nos
duplican ya que hay 10,24 enfer-
meras por cada 1.000 ciudadanos
y, a pesar de ello, buscan mas de
3.5650 nuevos profesionales y lo
hace en Espafia donde las cifras
del paro siguen sin descender sig-
nificativamente entre los profe-
sionales de enfermeria, especial-
mente las ultimas generaciones
de Graduados.

El portal Eures, referencia
para el empleo publico europeo,
tenia a primeros de junio un total
de 4.802 ofertas de empleo exclu-
sivas para enfer-
merfa titulada.

De ellas, el pais

El paro en Espafia decrece, aunque poco, mientras que Europa sigue buscando enfermeras

Tras Suecia e Italia encontra-
mos que el tercer pais con una
mayor demanda

de profesionales

sueco ofertaba,
en esas mismas
fechas, 3.557
empleos, casi
seis veces mas
que Italia (560
empleos), pais
éste que cuenta
una media de
6,4 enfermeras
por cada 1.000
habitantes, fren-
te a las 5,2 que hay, de media, en
nuestro pais.

Italia se desmarca de las ofer-
tas tradicionales, que en el mejor
de los casos ofrecen empleo y
ayudas idiomaticas o para buscar
vivienda, puesto que, ademas de
ofrecer un empleo, afiaden la po-
sibilidad de alojarse en instalacio-
nes propias, situadas en las cerca-
nias de los hospitales.

El paro enfermero
sigue siendo muy
elevado y

el descenso en
mayo es casi
imperceptible

—practicamente
todos los paises
de la Unién Eu-
ropea  buscan
enfermeras fue-
ra de sus fronte-
ras— es Noruega
que, en junio,
ofertaba 219 em-
pleos para enfer-
merfa, seguido
de Irlanda con
139 demandas y Paises Bajos, cu-
yos centros asistenciales deman-
da 108 profesionales de enferme-
ria.

» EL PARO QUE NO BAJA

El mes de mayo finaliz6 con me-
nos paro enfermero pero de forma
casi imperceptible. Se paso de
12.245 profesionales de enferme-

e it R

ria en paro en abril a 11.708 en
mayo (lGnicamente 537 menos).

A 31 de mayo habia 11.708 pa-
rados. Del total, el grueso lo com-
ponen los que indican ante el Ser-
vicio Publico de Empleo Estatal
(SEPE) que disponen de la titula-
cién de Diplomado (9.320) frente
a los Grado que ya suman 2.042
parados.

Los contratos realizados en el
mes de mayo a los Diplomados su-
man 2.517 contratos, realizados a
1.751 personas. De éstos, la gran
mayoria, 2.448, han sido de dura-
cion temporal y 1.693 a jornada
completa.

Entre los que poseen la titula-
cion de Grado y que han encon-
trado empleo a lo largo de mayo,
encontramos que se han realizado
805 contratos a 645 personas.
Como en el caso de los Diploma-
dos, la gran mayoria son contratos
de duracion temporal (766) y algo
menos del 50% a jornada comple-
ta (440 contratos). *

NAVARRA Se esta incumpliendo la Orden que recoge las normas de gestion de listas

SATSE denuncia irregularidades en las
contrataciones en Osasunbidea

IDOIA OLZA
navarra@satse.es

A la vista de los problemas que
entre el colectivo de enfermeria
estd generando la forma cémo se
estan llevando a cabo las contra-
taciones en el Servicio Navarro de
Salud-Osasunbidea, SATSE ha re-
clamado al Servicio de Gestion de
la Contrataciéon del SNS-O que se
realicen siguiendo “de forma rigu-
rosa las listas de contratacién”.
En opinién de SATSE, “en de-
masiadas ocasiones el Servicio de
Gestion de la Contratacion esta
incumpliendo la Orden Foral que

recogia hasta ahora las normas de
gestion de las listas de aspirantes
a la contratacion temporal, publi-
cada en el BON de 27 de agosto
de 2014”. El sindicato recuerda,
ademads, que esta Orden Foral no
fue firmada por SATSE (tnica-
mente firmo el Sindicato Médico),
y la Administracion la implanté,
“una vez mas, sin consenso”.
Segun recoge esta Orden, “las
listas de contratacion se realiza-
ran siguiendo el siguiente orden
de prelacion: en primer lugar, el
llamamiento se realiza de la lista
de aprobados sin plaza; en segun-
do lugar, los aspirantes no aproba-

dos, y por ultimo, aspirantes ins-
critos en listas abiertas y perma-
nentes”. Ademas, SATSE solicita
que los llamamientos se realicen
por contrato: cada llamada un
contrato.

También denuncia “el abuso
del sistema de penalizaciones que
rige estas contrataciones, que
hace que la enfermeria se sienta
muy presionada y se vea obligada
a estar pendiente del mévil si
quiere trabajar”. Por ultimo, exige
que dentro de cada lista, “el lla-
mamiento se realice por riguroso
orden de prelacion.

Estas irregularidades se estan

ARAGON SATSE considera que perjudica a los sanitarios

Anuncian huelga si
no retiran la nueva
Resolucion de Carrera

PURI CARCELLER

aragon@satse.es

CEMSATSE ha iniciado una serie
de movilizaciones, que podrian
concluir en una huelga en otorio,
como medida de protesta por la
dltima Resolucién del SALUD so-
bre Carrera Profesional, una nor-
mativa que afectara negativamen-
te a los profesionales sanitarios.

Los principales escollos son
cuatro puntos: el nivel cero de Ca-
rrera, que los interinos no pueden
acceder a éste, la dificultad de las
enfermeras para cambiar de nivel,
y la congelacion del nivel IV desde
hace muchos anos.

“Pedimos el acceso automati-
co al nivel I para todas las perso-
nas que entran en el sistema, y
que se bareme de otra forma a to-
das las enfermeras para que pue-
dan subir de nivel. Es vergonzoso
que de casi 70 enfermeras que po-
drian pasar del nivel II al III, sélo
puedan hacerlo 16”, indica Teodo-
ro Aldea, secretario gemeral del
Sindicato de Enfermeria en Ara-
gon.

» PERSONAL TEMPORAL

CEMSATSE critica que esta Reso-
lucion no sea fruto de un acuerdo
sindical, y que a pesar de ello
plantee que los profesionales que
entren en el sistema estén un pe-
riodo, como minimo de cinco
afnos, en el llamado nivel 0, en el
que no se cobrara la Carrera.

También se vera afectado el
personal temporal. Para este gru-
po se suprime la posibilidad de
acceder a la Carrera, aunque no
se tiene en cuenta que no ha teni-
do oportunidad de obtener una
plaza, porque en los ultimos cinco
anos no se ha convocado ningin
proceso selectivo.

detectando tanto en Primaria
como en Especializada, y sobre
todo en contrataciéon corta”, de-
nuncian.

“Dada la pasividad que, en es-
tos y otros asuntos, estd demos-
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El Sindicato de Enfermeria
aragonés, ademads, ha solicitado
que se revisen los cambios de cri-
terios de evaluacion, sobre todo
los de actividad asistencial, para
que las enfermeras puedan acce-
der al nivel III. Por ultimo, en esta
nueva Resolucién no se recoge
ninguna alusién al reconocimien-
to econémico del nivel IV de Ca-
rrera.

» MOVILIZACIONES

Las movilizaciones comenzaron
el pasado 21 de mayo con una
concentracion frente al Servicio
de Salud Aragonés, el SALUD.
“No al nivel ‘0’ de carrera o Carre-
ra para todos” eran algunos de los
lemas que se podian leer en la
pancarta que se desplegaba en
esa movilizacion.

Este calendario de actuacio-
nes es el punto final a una serie
desencuentros con el SALUD des-
de que en marzo se publicase el
documento.

CEMSATSE, ademés de pre-
sentar un recurso contra esta Re-
solucién, ha tratado de llegar a un
acuerdo previo con el Servicio
Aragonés de Salud y ya el pasado
29 de abril, plante6 a la Adminsi-
tracion sanitaria la necesidad de
retirar esa Resolucién. El dia 20
de mayo el gerente del SALUD
respondia al Sindicato de Enfer-
meria sin adquirir ningun com-
promiso. *

trando el SNS-O, SATSE recuerda
que si se sigue sin aplicar la nor-
mativa, recurrira todas estas inci-
dencias provocando la sobrecar-
ga de los servicios juridicos que ya
de por si estan saturados”. *



Julio 2015

LABORAL

MADRID Dura carta del secretario general de SATSE al Ayuntamiento de la capital

No hablen de A.T.S. cuando
quieren decir enfermeras

» En la ultima OPE el Consistorio de la capital busca 23 ATS para cubrir otras tantas
plazas en el SAMUR P> El Sindicato critica que utilice una terminologia de hace 25 afos

JUANJO MENENDEZ
madrid@satse.es

La dltima oposiciéon del Ayunta-
miento de Madrid para cubrir pla-
zas en el SAMUR recogia que se
convocaban 23 plazas de la cate-
goria de Ayudante Técnico Sani-
tario (ATS), utilizando una termi-
nologia en desuso desde hace mas
de 25 afios.

José Manuel Freire Calvo, se-
cretario general del Sindicato de
Enfermerfa en Madrid, ha exigido
a los responsables municipales “la
actualizaciéon de la terminologia
que se usa en el Ayuntamiento
madrilefio cuando se refiere a la
profesién enfermera, ya que la de-
nominacién ATS se encuentra ob-
soleta, no respondiendo ademas,
a la realidad profesional, social y
legal”.

» TERMINO OBSOLETO

En este sentido, el responsable
del Sindicato de Enfermeria re-
cuerda que la denominacién Ayu-
dante Técnico Sanitario (ATS)
dejé de utilizarse hace ya 25 afios,
por lo que podriamos afirmar que
es un término obsoleto y en desu-
SO que ya no responde, ademas, al
perfil profesional de la enferme-
rfa. Los enfermeros en los afios 80
pasaron a ser Diplomados en En-
fermeria y, en la actualidad, tras la
implantacion de los acuerdos de
Bolonia, la titulacién es de Grado
en Enfermeria.

En el escrito, dirigido tanto al
responsable del Area de Gobierno
de Seguridad y Emergencias,
como a la alcaldesa en funciones,
Ana Botella, el portavoz de SAT-
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SATSE Madrid denuncia que la terminologia usada por el Ayuntamiento de Madrid esté obsoleta

Gran repercusion en redes sociales

La denuncia efectuada por el Sindicato de Enfermeria de Madrid tuvo
gran repercusion en las redes sociales, especialmente en Facebook.
La informacioén que destacaba el hecho que ini llevamos cofia ni somos
ATS! utilizé el hastag #AlertaATS para denunciar que el Ayuntamien-
to de Madrid seguia utilizando una terminologia obsoleta y que dejé
de tener sentido hace mas de 25 afios.

La publicacién de SATSE Madrid (www.facebook.com/sindicatosatse-
madrid) llegé a mas de 11.400 personas, fue compartida en 126 oca-

siones y obtuvo 185 ‘me gusta’.

SE Madrid recuerda que el térmi-
no ATS se concibié en 1973 y la
utilizacion de este término “pu-
diera tener, incluso, una repercu-
sién negativa en la imagen local,
autonémica, nacional e interna-
cional que se debe proyectar de
nuestros profesionales”.

Lo anecdético es que la deno-
minacién del puesto a cubrir en el

SAMUR es la de Ayudante Técni-
co Sanitario pero en las bases de
la convocatoria se requiere que la
formacion sea de Diplomado o
Grado en Enfermeria: “Tal vez,
comentan irénicos desde el Sindi-
cato, sea debido a que la mayoria
de los ATS con esta titulacion es-
tan ya jubilados o a punto de ha-
cerlo”. %

SENTENCIA 600.000 euros y una pension vitalicia

Murcia debera indemnizar
a los padres de una nina
por sufrimiento fetal

REDACCION

munndo_sanitario@satse.es

La Consejeria de Sanidad del Go-
bierno de la Region de Murcia de-
berd indemnizar a los padres de
una nifa que padecié sufrimiento
fetal en el parto, tras ser condena-
da por la Sala de lo Contencioso-
administrativo del Tribunal Su-
premo, que también condena “de
forma solidaria” a la compania
aseguradora.

Segun expone la sentencia de
esta instancia judicial, el Ejecuti-
vo de esta comunidad auténoma
estd obligado mediante este fallo a
abonar una indemnizacién de
600.000 euros y una pension vita-
licia de 1.000 euros mensuales a
los progenitores de esta menor,
que sufrié hipoxia fetal en el pro-
ceso del parto.

Debido a que

la monitorizaciéon del feto”. “La
cuestion es que no se sabe si hubo
monitorizacién, pues no deja de
ser extraiio que se tengan datos
de los DIPs para
luego desapare-

la nina “padece

cer todo indicio

secuelas neuro-
motoras de las
extremidades y
tiene declarada
gran invalidez,
por lo que preci-
sa de ayuda de
terceras perso-
nas para aten-
ciones vitales”,
los padres lleva-
ron el caso a los
juzgados. Sin embargo, el Tribu-
nal Superior de Justicia de Mur-
cia, en sentencia de 2013, “consi-
der6 que no se habia constatado
relaciéon de causalidad entre el
funcionamiento del servicio publi-
co y la hipoxia fetal”.

El Supremo, no obstante, da la
razon a los padres “por el hecho
de haberse extraviado o no haber-
se aportado el soporte grafico de

la nina

La Consejeria
debera abonar
600.000 euros y
una pension
vitalicia para

de que se man-
tenfa un medio
de control de la
frecuencia car-
diaca fetal preci-
samente en un
parto que pre-
sentaba indicios
inquietantes, de
ahi que se prac-
ticase la prueba
del PH”, sefiala
la sentencia.

Por 1ltimo, este érgano juridi-
co sefiala que “aprecia una rela-
cién de causalidad entre el funcio-
namiento del servicio y el resulta-
do dafioso al no ser juridicamente
exigible a los demandantes que
soporten las consecuencias de
una actuacion de la que se deduce
falta de control del bienestar fe-
tal”. *
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MURCIA

Colapso en
los hospitales
a pesar de no
haber ninguna
epidemia

JAVIER ADAN
murcia@satse.es

Los hospitales de referencia de la
Region de Murcia siguen pade-
ciendo episodios de saturacién y
camas por los pasillos a pesar de
haber concluido hace varios me-
ses la mayor incidencia de la gripe
que todos los afios colapsa las ur-
gencias y las camas hospitalarias.

El Hospital Santa Lucia, de
Catagena, lleg6 a tener enfermos
por los pasillos durante seis dias
consecutivos como reflejé en sus
paginas el diario La Verdad de
Murcia.

El diario aseguraba el 18 de
mayo que: “El Santa Lucia llega
con camas en los pasillos a su sex-
to dia consecutivo. Los pacientes
se quejan de las largas esperas, al-
gunas de méas de 24 horas, y piden
explicaciones de las causas de
este nuevo colapso en un mes sin
gripe”.

El hospital de Santa Lucia es
uno de los mas grandes de la Re-
gion y deberd soportar, con la lle-
gada del verano y las vacaciones,
una de las mayores presiones
asistenciales de toda la Comuni-
dad Auténoma. Si esto ha pasado
en mayo ;Qué ocurrird en los me-
ses de julio y agosto?

Esta pregunta se la deben de
hacer ya los responsables del Ser-
vicio Murciano de Salud para que
no ocurra como cada etapa esti-
val. Se les adelanta la demanda
desde el Sindicato de Enfermeria,
como siempre, pero sin mucho
optimismo.

> PRESION ASISTENCIAL

Si las decisiones que deben de to-
marse ahora se ignoran, nos en-
contraremos con una presion
asistencial inconcebible para la
enfermeria que ademas de ser in-
merecida genera estrés laboral
con graves consecuencias. Una
vez mas y como todos los anos, el
resultado serd también una peor
atencion sanitaria para unos pa-
cientes que tampoco se lo mere-
cen, anaden desde SATSE.

El ‘incendio de los hospitales’
del verano se apaga ahora en pri-
mavera con la prevision de au-
mentar las contrataciones de las
enfermeras. No puede contem-
plarse la posibilidad de que los
enfermos cronicos, que suponen
la mayor parte de las asistencia
sanitaria, se “vayan de vacacio-
nes”.

La enfermedad no cesa. La de-
satencién a la que se ven someti-
dos en verano repercute en diver-
sas descompensaciones que agu-
dizan su enfermedad y suponen a
la larga un mayor coste para el
erario publico, conluyen. *
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CASTILLA Y LEON Durante la XIl Asamblea Autonémica celebrada en Ampudia

Silvia Saez es reelegida
secretaria general de SATSE

P La responsable autonémica apuesta porque el Sindicato de Enfermeria reflexione a
nivel estatal sobre la limitacion de mandatos de los cargos de la organizacion

Victor Aznar, presidente del Sindicato de Enfermeria, en el centro y a su izquierda, Silvia Sdez

CRISTINA ROSADO
castillaleon@satse.es

El Sindicato de Enfermeria de
Castilla y Leén reeligié, por unani-
midad, a Silvia Saez Belloso como
secretaria general de la organiza-
cion en esta Comunidad durante
la XII Asamblea Autondémica que
celebro en la localidad de Ampu-
dia (Palencia).

Silvia Séez, que afronta su ter-
cer mandato al frente de SATSE
Castilla y Ledn y pese a que abo-
gaba por la renovacién —su candi-
datura fue la tnica presentada—,
expreso tras su reeleccion su de-
seo de “que la organizacion refle-
xione sobre el fin de los manda-
tos” y no “s6lo como una cuestion
de cambiar a las personas”, sino
“porque en algin momento, las
organizaciones requieren cambiar
la forma de ver las cosas, dar un

aire fresco y porque eso al final
hace mejorar”.

Durante la Asamblea, que con-
t6 con la presencia del presidente
de SATSE, Victor Aznar, éste ulti-
mo expresdé su compromiso de
que en la préxima Asamblea Ge-
neral de la organizacion a nivel es-
tatal se aborde este asunto.

Silvia Sdez también explicd
que el siguiente reto de la organi-
zacién en el ambito autondémico
son las elecciones sindicales que
se celebran este afio en la Junta
de Castilla y Ledn, con el punto de
partida de ser la organizacion sin-
dical con mds votos en las anterio-
resy en la Mesa Sectorial de Sani-
dad. En este sentido, precisé que
“el reto es mantener esos votos y
mejorarlos” sin perder de vista
“de qué manera se puede hacer” y
ya que “hay que abordar cambios
para que no pase como esta suce-

diendo en la sociedad, incluso con
los partidos politicos, en que lo
que se quiere ver es otros movi-
mientos y no los sindicatos conso-
lidados, y nuestro Sindicato se
puede decir que es uno de los
consolidados”.

» REVERTIR LOS RECORTES

Entre las prioridades en este ter-
cer mandato se sitia también el
revertir la situacién precaria en
que ha quedado el colectivo de
enfermeria en lo laboral y lo pro-
fesional tras los recortes aplica-
dos en los ultimos afos por los go-
biernos central y autonémico de-
bido a la crisis econémica.

Asi, Sdez comentd que “vamos
a pedir al Gobierno y a los gobier-
nos regionales que nos devuelvan
lo que nos han quitado, que nos
disminuyan la jornada laboral,
porque nos quitaron dias libres y
un 5% del sueldo”, ademas de que
mejoren las sustituciones del per-
sonal enfermero, que actualmente
son “cero” y que se cumplan los
compromisos del actual consejero
de Sanidad en funciones de com-
pensar la continuidad asistencial
de las enfermeras con 28 horas
anuales puesto que el PIB crece
por encima del 2,5%.

El mantenimiento de los gra-
dos de Carrera Profesional y la
negociacion de las condiciones la-
borales de los profesionales de
Atencién Primaria y Emergencias
Sanitarias son otros de los cam-
pos en los que trabajara el Sindi-
cato en la Comunidad. *

ESTUDIO Los servicios publicos de empleo, inoperantes

La mitad de los asalariados
espanoles logra empleo
gracias a los contactos

GABRIEL RODRIGUEZ

gabriel.rodriguez@satse.es

La familia, los amigos o los cono-
cidos son la principal via a través
de la que se encuentra un empleo
en Espana. Casi la mitad de los
asalariados que han logrado un
trabajo en los ultimos cinco afios
lo ha hecho por esta via, segiin un
reciente estudio elaborado por el
Instituto Nacional de Estadistica
(INE).

E146,7% de quienes tienen un
empleo asalariado en Espana lo
han encontrado a través de sus fa-
miliares, amigos o contactos. Esta
via de intermediacion laboral es la
primera con mucha diferencia so-
bre la busqueda directa, es decir,

el parado pide directamente tra-
bajo al empresario o envia su cu-
rriculum a la empresa, lo que ha
servido a otro 22,2% de los ocupa-
dos.

Ambos mecanismos de inser-
cién laboral se sitiian muy por en-
cima de los servicios publicos de
empleo, cuyas oficinas apenas co-
locan al 2,5% de trabajadores. Un
dato que confirma el escaso papel
que juegan las oficinas publicas
de empleo en la colocacion de pa-
rados en Espana.

Tampoco es mucho mejor el
rol que juegan agencias privadas,
que se quedan en el 3,6%. El por-
centaje de ocupados que encon-
tré su empleo a través de anun-
cios publicitarios (on y offline)

casi duplica el de las oficinas pri-
vadas, y llega al 6,9%.

En el caso de los extranjeros,
el recurso a los contactos como
via para encontrar un trabajo es
todavia mas habitual (61,4%) que
entre los esparioles (42,5%). Ade-
mas, el escaso papel que juegan
las oficinas publicas y privadas de
empleo disminuye ain mas entre
los inmigrantes al 1,34% y al
3,256%, respectivamente. *

GALICIA

Disfrutar de la
maternidad o
perder
derechos

REDACCION
galicia@satse.es

Perder parte del permiso de ma-
ternidad o suscribir un nuevo
contrato pero perdiendo vacacio-
nes y dias libres. Esa es la alterna-
tiva que la Gerencia del Complejo
Hospitalario de Vigo (CHUVI)
plantea a una enfermera que en la
actualidad se encuentra disfru-
tando de su permiso de materni-
dad. Actuacién ésta que el Sindi-
cato de Enfermeria de Ponteve-
dra considera ilegal ya que consti-
tuye “una grave discriminacion a
los derechos de cualquier mujer
trabajadora”.

La enfermera, por recomenda-
cion de SATSE Pontevedra, ha
presentado la reclamacion opor-
tuna y, de hacer caso omiso la Di-
reccién del Area de Vigo, se inter-
pondra la correspondiente de-
nuncia ante los Tribunales de Jus-
ticia “por intentar impedir que
una mujer pueda desempeniar, li-
bremente, su desarrollo profesio-
nal y su maternidad”.

Esta profesional, que lleva
mas de siete anos desempefnando
su trabajo en el Hospital Meixoei-
ro de Vigo con nombramiento
eventual que se renueva cada 6
meses, se encuentra en la actuali-
dad disfrutando un permiso de
maternidad y deberia incorporar-
se a su puesto de trabajo a media-
dos del mes de julio. Tras esta in-
corporacién deberia, ademas, dis-
frutar de sus vacaciones anuales,
tal y como contempla la legisla-
cién actual, aplicable a cualquier
trabajador.

» RENUNCIAR AL PERMISO

La alternativa que le plantean
desde la Gerencia del CHUVI es,
sin embargo, otra, piden que re-
nuncie a parte de su permiso de
maternidad y deje a su bebé sin
su atencion durante el tiempo que
le queda de permiso de materni-
dad o bien que disfrute de €l pero
perdiendo los derechos adquiri-
dos durante los tltimos afios. Es
decir, que renuncie a las vacacio-
nes (se las pagarian) y perdiendo
los dias de libranza que le corres-
pondieran por los siete meses tra-
bajados anteriormente.

Desde el Sindicato de Enfer-
meria de la provincia de Ponteve-
dra se ha criticado “el afan des-
medido de ahorrar a costa del
personal y, en cambio, no tener
reparo en gastarse cantidades as-
tronémicas en vender logros esté-
riles o inexistentes”.

SATSE cree que actuaciones
como ésta solo sirven para ahon-
dar en la discriminacion que su-
fren muchas mujeres que se ven
obligadas a elegir entre su mater-
nidad o su profesion. *
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CASTILLA-LA MANCHA Declaran nulo el cese

Condenan al SESCAM a
readmitir a una enfermera

TERESA GONZALEZ
castillalamancha@satse.es

El Juzgado de lo Contencioso-Ad-
ministrativo n° 1 de Albacete ha
declarado nulo el cese de una en-
fermera el dia de finalizacién de
su nombramiento de caracter
eventual y condena al Servicio de
Salud de Castilla-La Mancha
(SESCAM) a readmitirla en su
puesto con todos los derechos
econémicos y administrativos in-
herentes a 1la
readmision.

La senten-

desviacion de poder.

En este caso, el SESCAM le
fue haciendo sucesivos nombra-
mientos de caracter eventual
(acumulacién de tareas) cuando
la realidad es que estaba realizan-
do las funciones y tareas de una
enfermera titular adscrita a la Di-
reccién de Enfermeria, primera-
mente, y luego en una Incapaci-
dad Temporal. La enfermera fue
cesada a la finalizacién de uno de
sus nombramientos eventuales

sin que la titular
se hubiera incor-
porado a su

cia, ganada por
la Asesoria Juri-
dica de SATSE
Albacete, man-
tiene que si bien
el Estatuto Mar-
co otorga potes-
tades a la Admi-
nistracion para
llevar a cabo
nombramientos
de personal es-
tatutario temporal, “... no ha otor-
gado a la Administracién una pa-
tente de corso para poder elegir a
su antojo o conveniencia, y sin li-
mitacién alguna, entre la contra-
tacion de personal estatutario
temporal de cardcter eventual, in-
terino o de sustitucién”, sino que
resulta obligado definir la auténti-
ca naturaleza del nombramiento
para evitar una actuacién en
fraude de Ley o constitutiva de la

La sentencia
avala las tesis de
SATSE respecto a
la utilizacion de
las vacantes

de interinos

puesto de traba-
jo —ni formal ni
materialmente—,
por lo que la jue-
za considerd
que el nombra-
miento que des-
de el principio
debia haberse
hecho era el de
sustitucion y no
los eventuales.

Esta sentencia viene a dar la
razon a las reivindicaciones y de-
nuncias que ha venido realizando
SATSE respecto al fraude en la
utilizacion de las vacantes de inte-
rinos por contratos precarios
eventuales. El Sindicato de Enfer-
meria considera urgente que las
interinidades que surjan se cu-
bran por un interino en plaza va-
cante y no por contratos eventua-
les. *

LABORAL

EUSKADI El Sindicato de Enfermeria habia reclamado una OPE con 3.000 plazas

SATSE critica la “raquitica”
nueva OPE de Osakidetza

P El Sindicato no apoya la nueva Oferta de Empleo Publico convocada por el Sistema
Vasco de Salud P Critica, ademas, que no haya aceptado las alegaciones de SATSE

OLATZ RINCON
euskadi@satse.es

SATSE ha calificado de “raquiti-
ca” la nueva Oferta de Empleo
Publico convocada por Osakidet-
za sin apoyo de ninguna central
sindical. “Miles de profesionales
se ven abocados a participar en
un proceso aun cuando las posi-
bilidades de obtener un destino
son escasisimas”, apuntan.

Para SATSE Euskadi, se trata
de un proceso que no va a servir
para consolidar el empleo tempo-
ral, ni crear las plazas necesarias.
El sindicato reclamaba que se
partiese de 3.000 puestos de tra-
bajo y esta OPE oferta solo 507
plazas para el turno libre “Ni si-
quiera el 30% de las plazas son
para enfermeria. En concreto,
144 destinos son para enfermeria,
8 destinos para matronas y 6 des-
tinos para fisioterapia”.

El Sindicato anade que estas
cifras son inamovibles, porque,
por primera vez, los destinos del
turno de promocién interna que
queden sin adjudicar, no sumaran
al turno libre. “Esta OPE tampoco
sirve para cubrir las vacantes que
estan generando las jubilaciones”.

Esta OPE no va a servir para consolidar empleo temporal o crear nuevas plazas

El Sindicato denuncia ademas,
que ni siquiera se convocan las
categorias de Enfermeria de Sa-
Iud Mental y Salud Laboral.

» CASO OMISO

“Osakidetza ha ignorado las alega-
ciones de SATSE”. El Sindicato
critica que Osakidetza no recoja
en las bases del proceso ni una de
sus recomendaciones, que pre-
tendian adecuarlas a la normativa
vigente o mejorar algunos aspec-

tos de su redaccién. “A modo de
ejemplo, las bases no mencionan
la nueva titulacion de Grado en
Enfermeria”.

En cuanto al baremo de méri-
tos, SATSE habia planteado cam-
bios para puntuar “mas, mejor y
sin tanta limitacion”, la formacion,
la docencia, la investigacion o las
especialidades. “Queriamos incor-
porar en el apartado de forma-
cion, idiomas como inglés, francés
o alemdn, pero tampoco ha sido
aceptado”. *

VIDA SINDICAL Elegida por la Asamblea de Afiliados

Carmen Dominguez Flores,
nueva responsable del
Sindicato en Cadiz

ANTONIO CARAZO
andalucia@satse.es

Carmen Dominguez Flores ha to-
mado posesién como nueva secre-
taria provincial del Sindicato de
Enfermeria de Cadiz, tras finalizar
el proceso de elecciones internas
con la celebracion de la Asamblea
de Afiliados. Un proceso electoral
que se inici6 el pasado 27 de abril,
tras la dimisiéon de la anterior se-
cretaria provincial.

El nuevo Comité Ejecutivo
provincial esta formado por Cristi-
na Martin Pérez como vicesecre-
taria provincial, y por los vocales
Teresa Rodriguez San José, Mar-
garita Montanés Garrido, Elena
Maraver Delgado, Montserrat Cla-
vijo Pérez, Silvia Patricolo Gémez,
Céandida Galan Cordero, Eloy Be-
nitez Jaro, Clemente Gallegos
Sanchez, Rosario Gonzédlez Bel-
tran y José Maria Rosano Iglesias.

El equipo se presenta con el
objetivo de aumentar la presencia
y la visibilidad de los delegados en

los centros, con una propuesta de
acercamiento al afiliado. “Dedica-
remos todo nuestro esfuerzo en
dar respuesta a la confianza que
los profesionales han depositado,
siendo conscientes de la inmensa
labor que tenemos por delante”. %

.

APARTAMENTOS TURISTICOS

Consulta otras ofertas en www.vivesatse.es . Ofertas sujetas a dis@d Exclusiva para afiliados Satsé.

GALICIA

SATSE quiere
aparcamiento
gratis en el
Hospital

REDACCION
galicia@satse.es

SATSE Pontevedra ha remitido
un escrito a la Gerencia del Area
Sanitaria de Vigo por las condi-
ciones de uso del aparcamiento
del nuevo Hospital vigués. Segin
el sindicato, los trabajadores ten-
dran de pagar por estacionar en el
aparcamiento del Hospital du-
rante su turno de trabajo.

SATSE cree inaceptable que
los profesionales, “encima de
tener que desplazarse mas lejos
utilizando su propio vehiculo, sean
penalizados aunque se trate de
una posible tarifa mas barata que
para el usuario externo”.

En otros centros se reservan
plazas de aparcamiento para los
trabajadores en turno, por lo que
en el nuevo Hospital, incluso en el
caso de la concesionaria privada
ponga por encima de todo su in-
terés mercantil, deberia ser el Ser-
gas el que asuma los gastos. *
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CONOCER

LEGISLACION Podria aprobarse por el Parlamento Europeo a finales de este afio

La Union Europea avala, al
fin, el ‘derecho al olvido’

P Los ministros de Justicia de la Unién Europea parecen haber hallado el punto de en-
cuentro para sancionar finalmente el denominado ‘derecho al olvido’ en Internet

GABRIEL RODRIGUEZ
gabriel.rodriguez@satse.es

Tres anos ha costado que los mi-
nistros de Justicia de la UE aprue-
ben un acuerdo sobre los detalles
del reglamento sobre la protec-
cién de datos personales. Un tex-
to que, por primera vez, incluye el
llamado ‘derecho al olvido’, el de-
recho de un ciudadano de exigir,
en algunos casos, la supresiéon de
contenidos de Internet que pue-
dan ser daiinos para su persona.

La norma tendra que pactarse
aun con el Parlamento Europeo,
lo que retrasard su aprobacion al
menos hasta finales de 2015. Ade-
mas de consagrar el derecho que
tiene el consumidor a eliminar de
la red informacién no relevante
que pueda danar su reputacion, la
norma limita el almacenamiento
de datos personales por parte de
las empresas y prevé multas de
hasta el 2% de la facturacién en
caso de incumplimiento.

»> PORTABILIDAD DE DATOS

Otra de las posibilidades que ofre-
ce la nueva normativa tiene que
ver con la llamada "portabilidad
de datos", que permitird a los
usuarios solicitar, por ejemplo, a
Facebook que extraiga sus datos

personales del sistema para tras-
ladarlos a otra red social que con-
sideren mas segura.

Una vez que las nuevas reglas
entren en vigor, empresas y usua-
rios podran beneficiarse también
de un sistema de "ventanilla tini-
ca", dirigido a facilitar la denuncia
de abusos de empresas con sede
extranjera en los tribunales euro-
peos. "Vamos a darles a los ciuda-
danos la herramienta que necesi-
tan para ejercer sus derechos on-
line", destaca la comisaria euro-
pea de Justicia, Vera Jourova.

La gran presiéon ejercida por
los gigantes de Internet ha demo-

rado el proyecto, que persigue re-
forzar la proteccion de los datos
personales en Internet frente al
uso que hacen de ellos grandes
companias como Facebook o Goo-
gle.

El aval de la Unién Europea al
derecho al olvido, que ya ha sido
reconocido por el Tribunal de Jus-
ticia de la UE, supondra “un gran
paso hacia la modernizacién y la
armonizacion del marco de la pro-
tecciéon de datos para la Union
Europea”, segin Dzintars Ras-
cnacs, ministro de Justicia leton,
pais que ocupa ahora la presiden-
cia del Consejo. *

V¥ ANUNCIOS GRATUITOS

Alquiler % En

Pechén-Cantabria.

¥ Local comercial en Sevi-

tamentos de 2 y 3 dormito-
rios. Urb. particular a pie de

* Apto en Sanlicar de Ba-
rrameda (Cadiz). 1 dormito-
rio/4pax. Garaje. Tfno: 610
65 31 93 y 666 22 82 09.

% Apartamento en Sanlicar
de Barrameda (Cadiz). 3
dormitorios/6pax. Garaje.
g{nggz 666 22 82 09 y 610 65

% Casa rural Costanilla
(San Miguel de Valero —Sala-
manca-). 2 a 12 personas.
Dias, semanas, puentes,...
casaruralcostanilla@gmail.c
om. Tfno: 923 26 74 89 y 620
48 22 93.

¥ Apto quincenas o meses
de verano en Novo Sancti
Petri (Cédiz), dos habitacio-
nes, aire acondicionado.
Ttno: 619 92 20 54.

¥ Apartamento en Alque-
zar, Sierra de Guara (Hues-
ca). 2 hab. Equipado para 4
personas. Excelentes vistas.
Tfno: 619 06 74 22.

Costa. Durante temporada
de verano. 4 personas. 3 dor-
mitorios, bano y terraza. En-
torno con monte y playa.
Precio a convenir. Tel: 657
71 62 36.

¥ Apto en Alquezar, Sierra
de Guara (Huesca). 2 hab.
Equipado para 6 personas.
Gran terraza cubierta. Tfno:
619 06 74 22.

* Apto Ibiza. 1* linea en pa-
seo maritimo Bahia de San
Antonio. Equipado. 4 pax.
Quincenas mayo a octubre.
Tfno: 626 09 98 87.

¥ Apto en Almunécar, Gra-
nada. 1* linea playa. 2 dor-
mitorios. Piscina. Jardines.
Quincenas o verano. No ani-
males. Tfno: 616 10 75 05 y
958 81 68 98.

* Apto en Seira (Valle Be-
nasque -Huesca-). Amue-
blado, 2 habitaciones. Gara-
je, trastero y jardin. Tfno:
676 04 77 40.

lla (C/ Fray Isidoro de Sevi-
lla, 29). 40 m?, listo para en-
trar y diadfano. Ideal para
consultas, oficinas y peque-
fos comercios. Tfno: 627 24
50 51 / 662 23 64 65. 350
€/mes, comunidad incluida.

* Apto en Alcoceber (Cas-
tellén) en el Mirador Sierra
de Hirta. 2 hab. mas sofd
cama. Piscina. Tfno: 91 886
64 16y 627 28 b4 74.

¥ Apto en el Playazo de
Vera (Garrucha —Almeria-).
2 dormitorios, 2 bafios, gara-
je y piscina climatizada. A/A.
Semanas y quincenas. Pre-
cio especial enfermeria.
1.000 euros/quincena. Tfno:
665 900 049 (Patricia).

% Cadiz, zona Avenida.
Apartamento de 2 dormito-
rios. Equipado. A dos minu-
tos de la playa, garaje opcio-
nal. Tfno: 670 010 234.

* Valdelagrana. Puerto de
Santa Maria (Cadiz). Apar-

playa, piscina, aparcamien-
to. Semanas, quincenas o
meses. Tfno: 670 010 234.

Venta / Compra

% Apto en la Manga (Mur-
cia). 2 dormitorios, zona Do-
ble Mar. 1* linea a los dos
mares. Garaje. Tfno.: 609 38
29 12. 110.000 euros.

* Apartamento duplex en
Oviedo. 2 dormitorios, coci-
na independiente, terraza y
garaje. Amueblado y céntri-
co. Tfno 607 82 72 25.

¥ Multipropiedad. Adosado
en Parque Denia, con escri-
turas. Ocupacién 5 perso-
nas. Semana 36 (1* septiem-
bre) Precio a convenir. Tfno:
636 85 07 06. Ana

¥ Vendo piso en El Escorial
(Madrid) 140 m?. Urb priva-
da. 3 habitaciones, 2 wc, ga-
raje. Cerca hospitales. Tfno:
695 07 44 16. Rosa.
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LA SEMANA EN IMAGENES

Este nuevo programa resume las tltimas noticias llegadas a la re-
daccion de Enfermeria tv'y que se puede ver desa- [E5
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rrolladas en el informativo semanal. Puede ver éste _"'Ef;f
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y otros videos en el Canal Programas en la web &z ]
www.enfermeriatv.es Fare
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PROPONEN CAMBIOS EN EL CALENDARIO VACUNAL

El Pleno del Congreso propone cambios en el calendario vacunal

de enfermeria. Puede ver este y otros videos en el : i - i
Canal Mundo Laboral en la web de www.enferme-
riatv.es

Enfo
Ediciones

RECOMENDAMOS

N Titulo: Recopilacion de examenes oficiales de
— acceso EIR —1993/2014— 72 edicién (2015)
-I? Autores: Varios
Edita: Enfo Ediciones
F = o

A través de la edicién de esta recopilacion, FU-

- DEN facilita otra herramienta para aquellos

toown profesionales de enfermeria que quieran prepa-

rar y superar el examen de acceso a las especialidades de Salud

Mental, Enfermeria Obstétrico-Ginecoldgica (matrona), Pedia-
tria, Salud Laboral, Comunitaria y Geriatria.

Ansiedad 7 Titulo: Ansiedad social

social Autor: M2 Nieves Vera y Gloria M2 Roldan
La ansiedad social es un problema que interfie-
re con las relaciones laborales y sociales de mu-

Edita: Piramide
chas personas. El temor a la valoracion negati-

irmime va por parte de los demas, hace que quienes la
sufren se encuentren aislados y encerrados dentro de si, impi-
diéndoles disfrutar plenamente de la vida.
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SEGURO
RESPONSABILIDAD

. CIVIL
| D) Tio: 914 547 236

Popular

BANCO POPULAR
Tfno: 902 301 000

CLINICA BAVIERA

CLINICA BAVIERA
Tfno: 902 130 100

ZURICH
Seguro Hogar y Auto
Tfno: 902 120 070

€ Adeslas
SegurCaixa
ADESLAS SALUD
Tfno: 954 233 254



Este verano disfruta de fodas las ventajas que Vive te propone
iEntra en la web vivesatse.es y descubrelas!

Cerfamen literario infantil y juvenil Cerfamen Fotografia

El fema en esta
nueva convocatoria
serd el de “Visibilidad
enfermera y nuevos
espacios laborales”.

Abiertos los plazos de
los certdmenes
literarios que Satse
convoca cada ano.

El plazo para la
presentacion de las
fotografias seré& hasta
el 1 de diciembre

de 2015.

Cine Club Saise

mo vy Kinepo

Cine por solo

Solicitando en Vive fu tarjeta BP y/o Galp obtendrés en las gasolineras adheridas un
descuento de 4 céntimos por litro.
Y ahora del 1 de mayo al 31 de julio los sGbados y domingos obtén con Galp un
descuento de 6 céntimos por litro.

jVivan los lunes!

Elige en cudl de los 4 complejos turisticos prefieres pasar
fus vacaciones.
Consulta las tarifas de verano para dfiliados

Cuenca Puerio Banus
- - — .1.“-:Nllﬂ,\'.".'.‘-*."\'.l o II

Parficipa todos los meses en los.
se sorfea una de las ventajas que
aparecen en la web.

Para mds informacion entra en vivesatse.es
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EL PERIODICO DE LA ENFERMERIA

LA ULTIMA

SOLIDARIDAD La enfermera Sagrario Beldad estuvo en Nepal a los pocos dias de producirse el terremoto

V¥V EL AGORA

“Cambié ver ballenas por un viaje a ,.......
Nepal para colaborar en una ONG”

P Para esta enfermera de Ciudad Real ha sido una experiencia enriquecedora y, a la vez, muy dura la vivida durante
esos dias en Nepal P Era importante que los nepalies supieran que no sélo habia ido a disfrutar de sus montanas

TERESA GONZALEZ
castillalamancha@satse.es

Sagrario Beldad cambi6 las vaca-
ciones que tenia programadas
para avistar ballenas por una bue-
na y solidaria causa. Esta enfer-
mera del Hospital General Univer-
sitario de Ciudad Real no dudé en
modificar sus planes de un dia
para otro cuando desde la ONG
Sonrisas y Montafias, creada en la
localidad ciudadrealefia de Mi-
guelturra, le propusieron viajar a
Nepal para ayudar a la poblacion
tras el terremoto que asol6 el pais
el pasado mayo.

No era su primer viaje a Nepal.
Su aficion a la escalada y a la
montafa le habian llevado alli en
otras tres ocasiones, pero si que
ha sido su viaje mas emotivo y en-
riquecedor, que desde luego nun-
ca olvidara. “Ha sido una expe-
riencia muy enriquecedoray muy
dura también porque hay image-
nes y olores que creo que en mi
vida los voy a poder olvidar”, co-
menta.

;Como surgio el viaje a Nepal
tras el terremoto?

Yo tenia diez dias de vacacio-
nes y tenia previsto hacer un viaje
para avistar ballenas pero recibi
una llamada del presidente de
Sonrisas y Montanas proponién-
dome que cambiara mi viaje y no
me lo pensé dos veces. Esto suce-
di6é un miércoles y el viernes por
la tarde ya estabamos camino de
Katmandu.

;Como fueron los preparati-
vos del viaje?

Pues la verdad es que desde
que ocurri6 el terremoto todo fue
muy rapido y a través de las redes
sociales se consiguié ayuda para
adquirir material sanitario y comi-
da. La verdad es que estamos
muy agradecidos por la colabora-
ciéon de la gente con Sonrisas y

Sagrario Beldad durante una de las interminables sesiones de cuidados en Nepal

Montafias. Ademas, tuvimos la
suerte de que en el aeropuerto no
tuvimos que pagar el exceso de
equipaje, porque llevabamos 250
kilos de material sanitario.
JCuantas personas viajasteis
y como organizasteis vuestra la-
bor al llegar a Katmanda?
Fuimos un grupo de cuatro
personas de las que yo era la tni-
ca sanitaria. En un principio te-
niamos previsto trabajar con algu-
na organizaciéon como Médicos sin
Fronteras pero tras hablar con
miembros de or-
ganizaciones
que ya estaban

hupalchok y que lo que mas nece-
sitaban era material sanitario. Al-
quilamos una furgoneta, compra-
mos casi 400 kilos de arroz y con
las casi 700 mantas térmicas, mas
todo el material sanitario, pusi-
mos rumbo a la montana, a Sind-
hupalchok, a 65 km de Katmandu.

;Qué os encontrasteis al lle-
gar a esa zona?

Cuando llegamos a la montana
lleg6 un momento en el que el ca-
mino por el que transitdbamos se
terminé. Tuvimos que transportar

nosotros todo el
material, ibamos

trabajando en la
capital supimos
que, por decirlo
de alguna mane-

“Hay imagenes y
olores que creo

cinco personas,
nosotros cuatro
mas el guia y pa-
reciamos autén-
ticos sherpas de

ra, las necesida- que no VO_V la montana.
des de Katman- Pero cuando
di estaban cu- & pOdeI’ nos vieron los

biertas y que las
Z0onas mas nece-
sitadas estaban
en las montanas.
Nos comentaron
que donde no habia llegado nada
de ayuda era en la zona de Sind-

olvidar en
toda mi vida”

aldeanos empe-
zaron a bajar y
nos ayudaron a
transportar el
material hasta la
primera aldea, que no tiene mas
de veinte habitantes. Entonces la

gente nos preguntaba que qué
ibamos a hacer y les deciamos que
ibamos a ayudarles. Fue asi como
se empezo6 a correr la voz y desde
las aldeas fueron bajando los heri-
dos hasta donde estabamos.

+En qué consisti6 vuestra ayu-
da?

La verdad es que montabamos
en el suelo lo que nosotros lleva-
bamos, gasas, agua oxigenada,
Betadine para curar lo que nos iba
llegando. Hemos calculado que
durante los 11 dias que estuvimos
alli atendimos a mas de 700 perso-
nas. Hemos realizado sobre todo
vendajes, atendido traumatismos
de gente que les habia caido la
casa encima, con cortes, gente
dolorida del impacto de la piedra,
con heridas abiertas infectadas y
en muy malas condiciones y tam-
bién bebés desnutridos porque
llevaban seis dias sin comer nada.

;Coémo describirias esta expe-
riencia?

Empezabamos a las 4 de la
manana y termindbamos a las 9 o
las 10 de la noche. Hemos dormi-
do con ellos al raso sobre una rafia
en el suelo, pero era muy impor-
tante que sintieran que no esta-
ban solos. Ha sido una experien-
cia muy enriquecedora, muy dura
porque hay imagenes y olores que
creo que en mi vida los voy a po-
der olvidar, pero si que es verdad
que como persona, no ya como
enfermera, ha sido muy importan-
te. Se trataba de ayudar a gente
que se levanta una manana y no
tienen qué comer, no tienen con
qué vestirse, ni animales, ni cam-
pos que cultivar,... Creo que era
importante que supieran que no
solo hemos ido a Nepal a disfrutar
de su montafia en viajes anterio-
res, sino que también R
hemos querido estar =
con ellos ahora para
ayudarles. %

COMIENZA EL
PARTIDO. Los
equipos se posi-
cionan para sal-
tar al terreno
de juego.

Algunos ju-
gadores se en-
comiendan a la
Virgen, otros
confian en si mismos y no invocan
a divinidades creyéndose ganado-
res desde el principio.

Nervios, ansiedad, incerti-
dumbre, el resultado se sabra en
breve.

Las aficiones jalean a los suyos
y abuchean a los adversarios, a
veces de forma desmedida, sin
compasion, con un animo tan exa-
cerbado que provoca inquietud,
casi violencia.

Durante el juego puede suce-
der cualquier cosa. En ocasiones,
incluso algun jugador es expulsa-
do, comete falta grave y debe
abandonar el terreno de juego. Se
sienta en el banquillo a esperar,
mas bien a desesperar, sus com-
pafieros le miran desde el campo
de batalla como si ya no fuera del
equipo, pero lo es.

Las aficiones enarbolan ban-
deras, entonan canticos y consig-
nas, todos apuestan por su equipo
ciegamente, los colores se sienten
y es indiferente que la pasada
temporada les hubieran defrauda-
do, a la hora de la verdad, de
modo casi sectario, fanatico, les
apoyaran.

Se pita el final, sorprendente-
mente, todos los equipos ganan,
perder no es un palabra frecuente
en este tipo de deporte.

Llegado el final, las aficiones
se calman, regresan a sus casas y
continian con su vida habiéndola
dejado en manos de sus equipos,
quiénes, una vez asegurada su
continuidad en el poder, velaran
por sus intereses o eso es lo que
ello creen.

Una vez mas han sido las elec-
ciones, ellas, tan medidticas, tan
politicas, tan esperanzadoras, tan
democraticas. *
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