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ENFERMERIA: DOS ANOS DE PANDEMIA, SUS COSTES
Y EL TiTULO DE FP CREADO POR EL GOBIERNO

cualquier ofra circunstancia que confluye en La actividad enfermera. Nos referimos, de un lado, a la vigencia del

Covid-19, dos afios después de aparecer en nuestras vidas. Y, de otro, a la decision del Gobierno creando un nuevo

titulo de Formacion Profesional para las residencias de ancianos por el que se ha cometido un inesperado y absoluto
desaire a lo que representa esta profesion en materia de cuidados.

E I ano 2020 arranc, por lo que a enfermeria se refiere, con dos realidades que, por su trascendencia, hacen palidecer

Si hablamos del coronavirus es preciso remitirnos a la secuencia vivida desde hace 24 largos meses en los que enfermeria ha
sido el principal dique, vacunando o a pie de cama, para afrontar la crudeza de la terrible dolencia respiratoria. Desde el primer
momento, la profesion plantd cara a una patologia desconocida y letal. El colectivo, consciente de su papel ante la sociedad, se
entregd sin reservas a pesar de que, en los primeros compases de la pandemia, tuvo que batallar con una escasez de medios
que costd aceptar. Aquellas imdgenes de enfermeras cubriendo sus cuerpos con bolsas de basura lo decia todo del grado de
proteccion y a ellas hay que remitirse cuando alguien pretenda echar una capa de olvido a lo sucedido y, la dimension exacta
de aquel escenario.

Pero esa entrega y sacrificio puestas al servicio de los demds ha tenido un elevado coste en forma de una sobrecarga fisi-
co-psiquica como la que tan a fondo conoce la enfermeria, sea de Atencion Primaria, la de las plantas de hospitalizacién y, no
digamos, de quienes tienen sus puestos en las UCI. El resultado ha sido un enorme desgaste que, dia a dia, se ha traducido
en una carga demasiada pesada de soportar. Era algo que se temia a tenor de la gravedad de una pandemia con mas de 100.
000 muertos, y millones de contagiados, aunque las cifras oficiales no respalden esa magnitud y desgaste que se ha traducido
en pardimetros constatables por medio de la encuesta de la Organizacion Colegial donde se ha puesto blanco sobre negro la
realidad por encima de todo.

Una encuesta de lo acaecido que refleja, como en un espejo, los altisimos costes que enfermeria estd soportando por su labor
ante la pandemia, y que puede resumirse en pocas palabras: desconcierto, tension, agotamiento, implicaciones de Salud Mental,
derivacion a la vida familiar, hasta, incluso, deseos de arrojar la toalla. Lejos queda aquella frase del presidente del Gobierno,
Pedro Sdnchez cuando, en junio de 2020, dijo tan campanudamente: “*Hemos derrotado al virus”. Que pregunte el jefe del ejecu-
tivo a las miles de enfermeras que siguen, tras seis olas, luchando frente al Covid si el virus fue, o no, derrotado.

Del Gobierno hay que aludir si nos acercamos al titulo de FP que, sin reparos ni consultas a los interesados, el Ministerio de Edu-
cacion ha puesto en el BOE para tratar de arreglar el enorme problema de las Residencias de ancianos, en las que ha habido un
indice de fallecidos tan escalofriante como para que desde La Moncloa se hubiera reunido a las partes implicadas -residentes,
sanitarios-empresas...- en busca de una salida firme y solvente a lo que ha sido, y sigue siendo, un espacio sin resolver como
merecen: los geridtricos de la nacién.

Pero el Gobierno ha saldado la cuestion poniendo en marcha un médulo de FP denominado “Supervision a la atencion socio-
sanitaria a la persona usuaria” que, en si mismo, constituye un doble peligro. Primero: rebaja la calidad de unos cuidados y
atencion de lo que enfermeria es legalmente depositaria porque estd en riesgo la seguridad y salud de nuestros mayores si son
a cargo de quienes no tienen la formacion universitaria que posee enfermeria.Y, segundo, la existencia de una nueva titulacion
que, ahorrard costes a los establecimientos sociosanitarios, pero comporta un ataque para un sector de la salud (enfermeria)
que tiene perfectamente demostrada su capacidad para ordenar, planificar y extender los cuidados que precisan los residentes.

Si el Gobierno hubiera tenido en cuenta, como era de esperar, el déficit de titulados en enfermeria, para ese dmbito como para
el resto de la poblacion, hubiera sido oportuno aumentar las plazas de formacion (EIR) en la especialidad de Geriatria en lugar
de convocar un niimero ridiculo para las necesidades de un pais que, tras Japon, tiene el mayor indice de longevidad del mundo.
Pues bien, el Gobierno ha querido atajar tan grave problemdtica creando un titulo de FP en el que se pretende ahorrar costes
y, por lo mismo, desvirtuar la presencia y capacidades de las enfermeras en ese contexto. El Colegio de Huelva apoya cuantas
iniciativas lleven a reconducir este problema. Como la interposicion de Recurso del Consejo General, ante el Tribunal Supremo,
contra el RD que cred la nueva titulacién que no puede garantizar la seguridad en los cuidados ni tampoco, resolver la situacion,
afeja, de precariedad laboral impropia de la demanda social.
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AREA DOCENTE

EL COLEGIO POTENCIA
LA FORMACION DE
POSTGRADO “ON LINE”...

Huelva.- Redaccion

I Colegio Oficial de Enfermeria de la provincia de
EHuera ya tiene en marcha la programacion docente

para el primer semestre del presente afio. Cuando se
cumplen dos aiios del Covid, o lo que es igual, el periodo en
el que se vieron frenadas, cuando no paralizadas, numerosas
actividades, el organismo colegial ha recuperado su actividad
formativa para que, pese a las dificultades propias de la pan-
demia, siga siendo una prioridad el reciclaje continiie siendo
un capitulo prioritario en el funcionamiento de esta corpora-
cion. Y para acomodar la necesaria formacion con el clima
sanitario que atravesamos, se ha optado por la formacién “on
line” lo que supone mumerosas ventajas para el acceso a esta
prestacion colegial con independencia del lugar de residencia
de los colegiados onubenses.

El drea docente del Colegio Oficial de Enfermeria de Huelva inici
su programacion y, desde el pasado 5 de febrero, una bateria de

cursos por el sistema “on line” no acreditados estaban a dis-
posicion del colectivo provincial. Cada uno de los programas
a cumplimentar tiene una duracion de 100 horas lectivas si
bien desde fechas anteriores (en concreto, desde 10 de enero)
se pudo obtener la informacion pertinente a cada apartado v,
en consecuencia, formalizar la inscripcion, La programacion
docente elaborada, para el primer semestre del 2022 consta
de ocho propuestas docentes y son las que siguen:

DEMANDAS ACTUALIZADAS

Desde el area docente del Colegio Oficial se ha destacado que
el citado programa de formacion post-grado se corresponde
con la mayoria de demandas e inquietudes que nos trasla-
daron los colegiados. Se ha querido elaborar un cuadro de
ensefianzas de plena actualidad y que abarca desde la orga-
nizacion y gestion de los recursos humanos (asunto siempre
trascendente aun mas desde el estallido de la pandemia) al
mundo de las donaciones y los trasplantes de 6rganos pa-
sando por la atencidn a las personas victimas de malos tratos,
la prescripcion enfermera o la responsabilidad civil que com-
porta el ejercicio profesional.

El Colegio Oficial de Enfermeria de Hueva esta a disposicion
del colectivo para facilitar cualquier informacion o dudas que
los profesionales interesados en este apartado formativo pu-
dieran tener. Y se puede hacer bien por estos tres métodos:
acudiendo a la sede colegial (San Andrés, 18-20) por via tele-
fonica (959 54 09) 04), o mediante el correo electrdnico (for-
maciénhuelva@colegioenfermeria.com).

Programa docente sistema “on line”(no acreditados)

Curso GESTION DE RECURSOS HUMANOS PARA ENFERMERIA

Curso COACHING ORGANIZACIONAL PARA ENFERMERIA

Curso ATENCION A LAS VICTIMAS DE MALOS TRATOS EN URGENCIAS
Curso ENFERMERIA EN EL QUIROFANO

Cuso TRASPLANTE DE ORGANOS PARA ENFERMERIA

Curso TECNICAS DE INMOVILIZACION, YESOS Y VENDAJES FUNCIONALES
Curso PRESCRIPCION ENFERMERA: NUEVO REAL DECRETO

Curso LA RESPONSABILIDAD CIVIL EN LA PROFESION ENFERMERA

. ._‘.'?;4 =

pagina

Documentos

MARZO

2022 / N *° 85



|a

...Y TAMBIEN ABRIO EL_
AULA PARA LA FORMACION
PRESENCIAL

El Curso sobre los “Equipos moviles de cuidados avanzados. Abordaje integral
del paciente” recupera la formacion en directo tras el paron del Covid.

Huelva.- Redaccion

I Colegio Oficial de Enfermeria de
EHuera, como reflejamos en la pagina

contigua, inicié el afo 2022 con el
firme propdsito de recuperar la actividad
docente conforme es habitual en esta corpo-
racion provincial. Contando, eso si, con que
las medidas propugnadas por las autoridades
sanitarias han permitido activar este frente
de actuacién colegial, toda vez que la sexta
ola virica, con la variante Omicron ,comenzé
a descender y, con ello, la confianza en lograr
ver recuperado lo que es un tépico: entrar en
una vida mas o menos normalizaday ,en todos
los drdenes, tamhién en la actividad colegial.

Y sien el apartado de la docencia virtual, la Junta
de Gobierno reinicid su labor con el programa
de Cursos que se detallan, en lo que a asistencia
presencial se refiere, la formacion volvid a las
moderna dependencias de la calle San Andrés
con el titulado “Curso sobre Equipos Mdviles de
Cuidados Avanzados (E.M.C.A.) Abordaje inte-
gral del paciente”. Se rata de un area de conoci-
miento de plena actualidad .

Este Curso, que se organizd para cuatro jor-
nadas de duracion, contempla ensefianzas
sobre los siguientes capitulos: “Valoracion cli-
nica del enfermo”, (en el primer dia), a conti-
nuacion, se realizaron los mo6dulos sobre la
“Valoracion enfermera del paciente”, “Hipoglu-
cemia leve. Catarro” y “Registro en papel y en
H.C.D.M. Derivacion a enfermera gestora de
casos y enfermera de Atencién Primaria”.

La tercera sesion del equipo tenia previsto
analizar los “Protocolos E.M.C.A. (presenta-
cion personal que ha supuesto EMCA), figura
y funciones del médico-consultor. Trauma leve,
vomitos y diarrea”. El programa estaba pre-
visto concluyese con las “Simulaciones por
procesos. Abordaje integral del paciente”. Este
programa ha contado con la participacion de 20
alumnos .
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EIR 2022: ACCESO A LAS ESPECIALIDADES PROFESIONALES

UN EXAMEN SIN DEMASIADAS
REFERENCIAS ALA
VACUNACION-COVID

Huelva.- Redaccidn

I examen-oposicion, a nivel
Enacional, para acceder a las

plazas de especialista por el
sistema Enfermeria Interno residente
(EIR) se celebré, sin mayores inci-
dencias, el pasado 29, de enero. Se
registré6 una participacion de 7.915
aspirantes a una de las 1.822 plazas
ofertadas por el Ministerio de Sanidad
y las Consejerias regionales. El lista-
do de admitidos para iniciar el camino
hacia la formacién especializada au-
ment6 un 10% respecto a la dltima edi-
cion. La percepcion mas generalizada
fue que la prueba no resulté excesiva-
mente dificil si bien sorprendié que no
se plantearan preguntas sobre el tema
estrella a nivel nacional y mundial, la
vacunacion frente al Covid. Mientras,
se incluyeron interrogantes acerca de
la Salud Mental (el suicidio), Familiar
y Traumatologia, asi como una docena
de preguntas con imagen.

En distintas ciudades espafiolas, el 29 de
enero fue el Dia sefialado para que titu-
lados en Enfermeria, Medicina. Biologia
Farmacia, Psicologia, (un total de 28.714
aspirantes) se enfrentaban a una opcion
clave para decidir su futuro dentro de
la Formacion sanitaria especializada de
nuestro Sistema publico. Meses atrds, el
Ministerio de Sanidad habia publicado los
listados con los 7.828 aspirantes lo que
suponia un aumento del 10% respecto a
la anterior convocatoria. de 2021. Previa-
mente, Sanidad habia rechazado un total
de 259 candidaturas (frente a las 303
eliminadas en la edicion precedente) a
causa de falta de justificantes, de titulos,
firmas, y otras circunstancias requeridas
de orden burocrdtico.

El examen tuvo una duracién de 4 horas

* "6 "
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y media, contd con 200 preguntas y una
decena de reserva. La primera sorpresa
que recibieron los examinados fue la casi
ausencia de preguntas relativas al capi-
tulo esencial del orbe sanitario como es
la vacunacion frente al coronavirus, pese
a que estaba “sefialado” en la mayoria
de las quinielas como “muy previsible”.
Sin embargo, las cuestiones planteadas
y mas recurrentes fueron las relativas al
ambito de la Enfermeria Familiar y Comu-
nitaria, Traumatologia, Salud Mental o el
aumento hasta una docena de preguntas
acompafiadas de imagen. En el lado con-
trario, cuestiones acerca del ambito Ma-
terno-Infantil, apenas tuvo relevancia.

CUATRO HORAS Y MEDIA

Las miles de enfermeras aspirantes a la
formacion, finalmente, se enfrentaban
a un examen contenido en un paquete
cerrado y precintado que no pudo ser
abierto antes de las 16:00 horas. Las he-
rramientas a utilizar por los candidatos
fueron el boligrafo de tinta indeleble es-
tando vetados los rotuladores, lapices o
plumas estilogréficas. Por supuesto, el
veto abarcd a los teléfonos maviles como
a cualquier otro dispositivo susceptible
de atesorar informacion o de establecer
comunicacion con otras personas. El

tiempo permitido para la prueba fue de 4
horas y media, o lo que es igual, media
hora mas respecto a 2021. Cada una de
las 200 preguntas de que consto la opo-
sicion tenia cuatro opciones de respuesta
de las que tres eran incorrectas. Por
cada respuesta acertada, se asignaban 3
puntos.

Especial significado ha tenido el hecho de
que en esta (ltima convocatoria del EIR
2022 haya crecido en un 10% el nimero
de enfermeras aspirantes a iniciar el
camino de los dos afios de que consta
la especializacion profesional. Esto ha
sucedido en pleno afio del Covid vy, si
bien en un principio hubiera supuesto
un tercer afio de descenso en cuanto al
volumen de aspirantes (recordemos las
bajadas en los afios 2020 y 2021), la
realidad ha ido en sentido contrario al
aumentar un 10% las titulados en enfer-
meria que, pese a todas las contingen-
cias inherentes a la pandemia, decidieron
afrontar un horizonte de formacion en
las seis especialidades contempladas:
Enfermeria Obstétrica-Ginecoldgica (Ma-
trona), Familiar y Comunitaria, Salud
Mental, Pediatrica, Geriatrica y Trabajo.
Lo cual ha merecido elogios para los
miles de aspirantes a lograr una plaza en
el futuro especialista.

EIR 2022, EN CIFRAS

Estos fueron los nimeros definitivos bajo los que se celebré el examen de
acceso a las especialidades de enfermeria 2022

Total plazas ofertadas 1.822 Inscripciones admitidas 7.915

Por especialidades Plazas Por especialidades Plazas

Enf. Familiar 748 Enf. Pediatrica 223

Enf. Obs. Matronas 420 Enf. Geriatrica 78

Enf. Salud Mental 285 Enf. Trabajo 68
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SALUD: LUZ VERDE, CON CARACTER EXTRAORDINARIO

UNA OEP PARA LA
ESTABILIZACION DEL EMPLEO TEMPORAL

Huelva.- Redaccidn

a Junta de Andalucia aprobé una Oferta de Empleo
I Piblico (OEP) de 2021 que, de caracter extraordina-

rio, busca la estahilizacion laboral. La convocatoria
abarca casi 15.000 plazas en el Servicio Andaluz de Salud
(SAS) de las cuales la mayoria corresponde a enfermeria con
mas de 3.600 puestos. Casi al mismo tiempo, la Consejeria
de Salud daba a conocer la OEP para la estabilizacion del
empleo en las Agencias Piblicas empresariales sanitarias
con un total de 502 plazas, de las cuales 132 corresponden
a enfermeria.

El Consejo de Gobierno de la Junta dio luz verde, con fecha 28
de diciembre 2021, a la OEP de rango extraordinario para el
SAS vy las Agencias empresariales sanitarias para la estabili-
zacion del empleo con un total de 14.418 plazas ocupadas por
personal temporal. Esta decision daba cumplimiento al R.D.
Ley 14/2021 del 6 de julio sobre “medidas urgentes para la
reduccion de la temporalidad en el empleo publico”, con plazas
que hayan estado ocupadas de forma temporal e ininterrumpi-
damente al menos en los tres afios anteriores a 31 de diciembre
de 2020. EI Decreto en cuestion entrd en vigor al dia siguiente
de su publicacion (28/diciembre/2021).

ENFERMERIA

La OEP para la estabilizacion del empleo temporal en el SAS com-
prende 14.418 plazas que se corresponden a 14.316 del propio
SAS y 502 de las Agencias sanitarias que, como se informo,
desde el 1 de enero del presente afio han quedado adscritas al
SAS. El mayor contingente de las plazas contempladas en la OEP
corresponden a enfermeria (3.619) de las que 3.217 de turno
general y 362 turno de discapacidad. Le siguen las casi 3.000
plazas para facultativos de distintas areas (1.104 de Atencion Pri-
maria), junto a las mas de 2.550 plazas de técnicos de cuidados
auxiliares de enfermeria y 1.300 puestos para celadores.

Una vez aprobado y publicado en el BOJA (ndmero 250, de

e A

diciembre 2021) el Decreto, y dentro de los plazos que marca
la legislacion del Estatuto del Empleado Publico, se aprobaran
las diferentes convocatorias. Las plazas de personal estatutario
que refleja la presente OEP se podran convocar, conjuntamente
con las plazas convocadas, de forma ordinaria, en OEP ante-
riores o las que se pudieran aprobar con posterioridad. Eso si,
la publicacion para las convocatorias de los correspondientes
procesos de seleccion deberan producirse con fecha anterior
al 31 de diciembre del actual afio, mientras que la resolucion
de todos estos procesos han de estar finalizados antes del 31
de diciembre de 2024, en cumplimiento a lo dispuesto oficial-
mente.

DISOLUCION E INTEGRACION

El Consejo de Gobierno de la Junta, aprob0 los decretos por
los que quedaron disueltas las Agencias Publicas Sanitarias
de la region, ademas de designar al 6rgano y el procedi-
miento de liquidacion asi como la integracion de esas en-
tidades en el SAS estableciéndose las medidas en materia
de personal. Con el “objetivo de unificar todos los recursos
asistenciales y de buscar la méxima eficiencia posible en el
empleo de los recursos publicos”. De esta forma, y desde el
28 diciembre 2021, quedaron disueltas la Agencia Publica
Empresarial Costa del Sol (Hospital Marbella), la Empresa
Publica de Emergencias Sanitarias (Epes 061), la Agencia
Publica Empresarial Sanitaria Poniente (Hospital Poniente,
Almeria), la Empresa Pdblica Empresarial Sanitaria Alto
Guadalquivir (Hospital Anddijar), y la Agencia PUblica Em-
presarial Sanitaria Bajo Gudalquivir (Hospital Utrera). Los
decretos en cuestion establecieron que el SAS incorporara
en su plantilla, en la condicion de personal laboral, a los
trabajadores de las Agencias.
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SIGUEN LOS DATOS ALARMANTES DE VIOLENCIA CONTRA SANITARIOS.

EL SAS CONFIRMA
1.208 AGRESIONES A
SU PERSONAL EN 2020

» El perfil del sanitario agredido es mujer (71,5%), con
edad entre 46-55 afos y el escenario mas frecuente, la

AP

Huelva.- Redaccion

durante el pasado afio, se consumaron un total de

1.208 agresiones a sus profesionales, lo que signifi-
ca un aumento respecto al afo anterior (cerrado con 1.042)
cuando el Covid provoc6 una menor afluencia a los centros y
hospitales pablicos. Esta lamentable realidad equivale a un
centenar de actos de violencia al mes y supone una tasa de
9,98 por mil trabajadores. El perfil de la persona agredida
es una mujer (71,5% de los episodios) frente al 28,5%, de
hombres. Los grupos de edad donde se concentra la violen-
cia es entre 46-55 afos mientras la mayoria (59,1% de los
casos) sucedieron en Atencién Primaria.

E I Servicio Andaluz de Salud (SAS) ha confirmado que,

La Consejeria de Salud dio a conocer el resumen de un capi-
tulo que, en buena ldgica, nunca deberia existir: las agresiones
a trabajadores de la sanidad publica regional. En los Gltimos
doce meses,1.208 profesionales fueron agredidos por parte
de ciudadanos que no merecen tal calificacion. La cifra final
aument6 en 166 actos violentos comparados con los habidos
en 2019 cuando el Coronavirus provocd una inferior asistencia
presencial a las dependencias sanitarias, De cualquier modo,
las agresiones de 2020 fueron cuantitativamente inferiores a
las perpetradas en los afios anteriores a la pandemia: En 2018
hubo 1.235 y 2019 finaliz con un récord: 1.507 incidencias
de esta naturaleza. El SAS preciso que, al haber aumentado la
plantilla de sanitarios, la tasa se ha situado en 9,98 por cada
1.000 empleados.

Las estadisticas indican que el perfil mayoritario de la per-
sona objeto de violencia corresponde a mujeres (71,5% de los
casos) frente a 28,5% de hombres. Si bien, cuando se pon-
deran las agresiones en base al nimero de mujeres y hombres
que componen la plantilla del SAS, la tasa es muy parecida:
9,9 en mujeres y 10,17 en hombres por mil trabajadores. En
cuanto al perfil de la edad de las victimas, oscila entre los
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46-55 afios con un total del 29,58% de las agresiones recono-
cidas. En el arco de edad entre 56 a 65 afios se registro el 28%
de las agresiones.

En cuanto al escenario donde se produjeron los lamentables
sucesos, la AP se situ6 en cabeza con un 59,1% de los casos
seguido por los Hospitales (40,9%). En los espacios concretos
en los que los usuarios llevaron a cabo tan desgraciados com-
portamientos, el 24,25% se cometieron en las consultas mé-
dicas, el 17,14% en admisidn, el 13,58% en las Urgencias y
el 10,76% en la habitacion del paciente. Importante es con-
signar que la gran mayoria de agresiones (78%) las padecio
el personal sanitario frente a un 22% que afectd a personal
de gestion y servicios. El Plan de Prevencion y atencion de
agresiones para los trabajadores del SAS, vigente desde 2020,
tiene como novedad la figura del profesional acompafiante del
agredido que, con formacion especifica, actia a modo de guia
para preveniry actuar ante las mismas. Durante el pasado afio,
313 profesionales recibieron formacion para este cometido.

Sobre las causas que quisieron justificarlos violentos, la ma-
yoria (33,53% de los casos) fue cuando el agresor pidié un
tratamiento distinto al prescrito, reclam¢é una medicacion para
un familiar, solicitd atencion fuera de la cita programada o sin
cita previa. Asi como al demandar un parte de baja, alta o ser
derivado a un médico especialista. Otro importante porcen-
taje (22,52%) se produjo por estar en descuerdo con el trato
0 conducta durante el acto profesional y una tercera causa
(18,87%) agrupaba aquellas situaciones en las que no existio
una causa concreta. En lo que respecta al perfil del agresor, un
26% del total presentaban alglin tipo de trastorno psicoldgico,
deterioro cognitivo u otras circunstancias parecidas. El 63,5%
de las violencias las cometi¢ el propio enfermo mientras el
34,69% restante tuvo de indeseado protagonista al acompa-
fiante



ENTRE EL MINISTERIO DE SANIDAD Y LAS COMUNIDADES
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PROYECTAN UN REGISTRO
NACIONAL DE VACUNAS

Huelva.- Redaccion

I Ministerio de Sanidad vy
Elas comunidades autonomas

tienen previsto poner en fun-
cionamiento un Registro nacional de
vacunas en el que, entre las muchas
novedades que aporte al sistema es
permitir a los profesionales sanitarios
el acceso a la historia de vacunacién
de cualquier ciudadano con indepen-
dencia de su lugar de residencia y de
donde haya sido inmunizado. El obje-
tivo final no es otro que crear un siste-
ma de informacidn referido a las va-
cunas que se administran en Espaiia,
aprovechando la voragine originada
por el coronavirus.

El Ministerio de Sanidad ha justificado
esta apuesta por entender que es-
tamos ante una “oportunidad coyun-
tural Gnica y técnicamente viable” para
la creacion de un Registro o sistema
de informacion, estatal, integrado en
el Sistema Nacional de Salud (SNS)
sobre las vacunas que se administran
a la poblacion espafiola, con el objetivo
de mejorar la calidad de los sistemas
informativos autondémicos a la vez
que dar respuesta a las necesidades
de informacion a nivel internacional.
Cuando este método sea una realidad,
se podran afrontar aspectos tan impor-
tantes como las coberturas que se al-
canzan en los distintos estamentos de
la poblacion. El Registro hara posible
que el ciudadano pueda consultar qué
nimero de vacunasy, en que region, le
fueron administradas.

La base desde la que se va a promover
esta herramienta es el llamado “Re-
gistro de Vacunacion contra el Covid-19
en Espafia” (Regvacu) que se puso
en marcha en el mes de diciembre de

2020 cuando, tras el estallido de la pan-
demia, las diferentes vacunas creadas
en tiempo récord por un selecto grupo
de cientificos hicieron posible el inicio
de las campafias masivas de inmuniza-
cion y, en consecuencia, fue necesario
establecer un Registro que ayudase a
encauzar y controlar las estrategias de
vacunacion traducidas en millones de
actos a cargo de la enfermeria espafiola.
Recordemos que solo en Andalucia, y
desde que se inici6 la campafia, se han
administrado alrededor de 17,5 mi-
llones de dosis.

PRIVACIDAD, PROTECCION DE DA-
TOS

Para comenzar el recorrido de este nove-
doso instrumento nacional estd previsto
que comience a funcionar un Grupo
de trabajo que, a lo largo de 2022, se
encargara de elaborar un programa-pi-
loto que fije determinados aspectos del
Registro entre ellos algo tan importante
como el marco de se encargara de la pri-
vacidad que atafie al personal sanitario
frente a este Registro. La Secretaria de
Estado de Sanidad, Silvia Calzén, ha
precisado que poner en marcha este
dispositivo va representar un trabajo de
“enorme complejidad” porque no sola-
mente habra que estudiar los aspectos
cientificos y técnicos sino los de tipo
legal, asunto en el que la comision de
expertos, con representantes de todas
las regiones espafiolas, comenzard a
delimitar a lo largo de 2022, capitulos
esenciales, como, entre otros, la protec-
cion de datos de los ciudadanos, lo que
obligard a estudiar con rigor juridico la
elaboracion del Registro de vacunados
en Espafia para nacer con plenas garan-
tias legales.

El Registro, en consecuencia, va a de-
mandar un importante trabajo por parte
de las regiones dado que la actual si-
tuacion existente en las distintas comu-
nidades es diversa: con lugares donde
existe un adecuado y organizado sis-
tema de informacion sobre la materia
vacunal u otros donde no se alcance ese
mismo nivel. EI Registro propugna que
resulte accesible la historia de la vacu-
nacion de cada ciudadano tanto para los
propios vacunados como para 10s pro-
fesionales sanitarios y que, ante cual-
quier situacion de envergadura sanitaria
como la que vivimos, se puedan tomar
decisiones rapidas y efectivas.

» Durante 2022, un grupo
de trabajo disefiara
esta herramienta que,
entre muchos frentes,
definira el acceso del
profesional sanitarioy la
proteccion de datos de
los ciudadanos.
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APROBADO POR EL GOBIERNO

RECHAZO UNANIME AL TiTULO (FP)
SOBRE “SUPERVISION A LA ATENCION

SANITARIA” EN RESIDENCIAS

Huelva.- Redaccion

publicacion en el BOE, esta provocando una unanime cascada de rechazo y

protestas por parte de la enfermeria espaiiola. El médulo de Formacidn Pro-
fesional (FP) denominado “Supervision a la atencidn socio-sanitaria a la persona
usuaria”, representa, ademas de un ataque a las competencia de enfermeria, una
forma de ahorrar costes en el capitulo de personal de los geriatricos, o, lo que es
igual, una disminucidn en la calidad asistencial a un amplio sector de la sociedad,
los ancianos, aquejados de dolencias crénicas y, por lo mismo, necesitados de los
mejores cuidados de calidad que competen a enfermeria.

EI Gobierno de Espana ha dado luz verde a un nuevo titulo que, desde su

El Real. Decreto 46/2022, (18 de enero) a cargo del Ministerio de Educacion y FP que
dirige Pilar Alegria, ha creado un nueva cualificacion profesional en la “supervision a
la atencion sociosanitaria” que, en su esencia, y conforme lo ha catalogado el Consejo
General de Enfermeria (CGE) supone “una clara devaluacion de la atencion que reciben
las personas atendidas en un centro de mayores”. El sentimiento de rechazo a tal
formacion ha sido comdn tanto a los Colegios provinciales de enfermeria de Espafia
como a las sociedades representativas de las enfermeras -generalistas y especiali-
zadas geriatricas- en el sentido de que las enfermeras son las (inicas capacitadas para
desarrollar esa labor.

El Colegio Oficial de Enfermeria de Huelva ha recordado cémo, durante los dos largos
afios cargados de dificultad y tensiones a causa del Covid-19, ha sido “enfermeria quien
asumio el peso de la pandemia con actuaciones coordinadas desde las enfermeras
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» El Colegio de
Huelva subraya
que es una
invasion de
competencias,
fomenta el
intrusismoy
busca abaratar
costes de
personal en los
centros socio-
sanitarios.




de enlace para afrontar las graves conse-
cuencias del coronavirus entre la pobla-
cion mas envejecida”. La Junta presidida
por Gonzalo Garcia ha hecho suyas la
denuncia del CGE al considerar que “la
falta de profesionales cualificados en las
residencias, como ha puesto en evidencia
la pandemia, no puede solucionarse con
la puesta en pie de una titulacion mal
enfocada y dirigida a ahorrar costes de
personal (“low cost”) que sustituya a los
sanitarios”.

RECONOCIMIENTO Y PLANTILLAS

Por esa razon, el Gobierno presidido por
Pedro Sanchez deberia haber llevado a
cabo un mayor reconocimiento y amplia-
cion de plantillas de enfermeras de los ge-
ritricos, junto a una mayor dotacion de
plazas en el EIR en Geriatria y que no se
vean abocadas a “ejercer en condiciones
de precariedad”. Porque, por todos es
conocida la falta estructural de personal
cualificado. En lugar de potenciar la figura
de la enfermera, el ejecutivo de Sanchez
se decanta por incorporar como “inter-
venciones sanitarias asistenciales” que
son “cuidados basicos de enfermeria,
algo que solo ofrece la enfermeria si la
administracion del Estado quiere mejorar
la calidad asistencial en esos centros. Por
lo cual, lo que debid hacer el Gobierno es
acudir y potenciar a las enfermeras, gene-
ralistas y especializadas, que cuentan con
una formacién universitaria para hacer
de las residencias “lugares sanos y se-
guros”, mediante protocolos y funciones
coordinadas.

En los citados centros socio-sanitarios,
en los equipos encargados del cuidado y
la atencion figuran las enfermeras junto
a los técnicos en cuidados auxiliares de
Enfemeria (Tace), por lo que no era ne-
cesario incorporar nuevas titulaciones
en lugar de reforzar plantillas y, propi-
ciar, una mayor presencia de enfermeras
como referente de cuidados, dado su evi-
dente déficit. En cambio, se ha optado por
sumar una nueva figura a un sector donde
persiste la precariedad laboral, falta de
control y escasez de enfermeras geria-
tras que asuman los cuidados conforme
llevan demostrando desde hace mucho
tiempo, en beneficio de la poblacidn.

El presidente del Colegio de Huelva, Gon-
zalo Garcia, ha querido poner el énfasis
en que “la pandemia, entre sus muchas

| A

La Geriatria,especialidad enfermera

consecuencias y derivaciones, ha hecho
mas visible la figura de la enfermeria, su
importancia y trascendencia conforme
han destacados sociedades cientificas
y, sobre todo, la poblacion en general,
valorando la gran respuesta del colec-
tivo en medio de una situacién de pan-
demia prefiada de problemas, tensiones
y riesgos. Pues bien, enfermeria ha ob-
tenido la maxima nota social. Y cuando
lo mas ldgico era ampliar y potenciar la
figura de las enfermeras en las residen-
cias, Educacion pone un nuevo titulo que,
en si mismo, es una incongruencia por
partida doble: rebaja la calidad de la aten-
cion que corresponde a la formacion de
la enfermeria y confirma un nuevo ataque
a las competencias e intereses de nuestra
profesion.

CUIDADOS DE CALIDAD

En similares términos se manifesté Fer-
nando Martinez, presidente de la So-
ciedad Espafiola de Enfermeria Geriatrica
y Gerontoldgica, quien entendi6 de “in-
dignante y lamentable que se planteen
estos estudios dirigidos a poblar con per-
sonal menos cualificado un sector estra-
tégico de la sociedad”. Lo cual significara
“una repercusion negativa en pacientes
con unas necesidades importantes de
cuidados. Y si hablamos de cuidados de
calidad, estos solo pueden estar a cargo
de enfermeras”. A estas alturas, nadie
discute que existen profesionales de en-
fermeria que podrian desarrollar un im-
portante papel en las residencias y cen-
tros similares. Lamentablemente, es un
sector que, como norma habitual, se ha

caracterizado por ofrecer a los profesio-
nales cualificados “una condiciones labo-
rales poco dignas” para las enfermeras,
generalistas o especializas.

Pues bien, incluso con esta realidad. son
muchas las enfermeras que, guiadas pro
su vocacion asistencial, se han entre-
gado a trabajar a favor de los mayores y,
por ello, los mas fragiles de la sociedad.
Razones mas que evidentes, aseguran
desde el Colegio de Huelva, para que los
poderes publicos “comiencen a definir un
modelo de atencion, integrador y clarifi-
cador, del conjunto del personal de los
centros socio-sanitarios, que propicie
un nuevo rumbo a base de didlogo con
las familias de los residentes y, toma de
decisiones, protegiendo la salud ante
amenazas tan graves como el SAR-COV
2 y otros problemas de salud con profe-
sionales cualificados, que planteen pro-
tocolos adecuados, con reconocimiento
laboral y coordinadores del resto de re-
cursos existentes”.

» “No es necesario
incorporar nuevas
titulaciones sino
reforzar las plantillas
potenciando la
enfermeria, generalista
y geriatrica”
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ENFERMERIA PEDIATRICA
RECLAMA SU PAPELENEL
PLAN DE AP 2022-2023

Huelva.- Redaccién

4

’

sociaciones nacionales de Pediatria, en los ambitos
Ade enfermeria y medicina, han hecho piblico su des-

contento por el hecho de no estar presentes en el Plan
Estratégico de Atencidn Primaria (AP) y Comunitaria 2022-2023,
presentado por el Ministerio de Sanidad, en el que no se inclu-
yen propuestas para las especialidades de pediatria, tanto de
enfermeria como de medicina. Esto ha sucedido cuando Espaia
tiene reconocida la pediatria como especialidad nada menos
que desde el afio 1964 como modo de dar respuesta a los pro-
blemas y necesidades que se dan desde la infancia hasta la
adolescencia.

/

La Asociacion espafiola de enfermeria pediatrica (Aeep), junto a
otras sociedades cientificas de enfermeria y medicina, han puesto
de manifiesto su malestar ante la constatacion de que el llamado
Plan estratégico de AP y Comunitaria para los afios 2022-2023 a
cargo del Ministerio de Sanidad, no ha incluido propuestas rela-
tivas a las especialidades de pediatria y de enfermeria pediatrica.
Desde la Aeep, que preside la enfermera pedidtrica y matrona ma-
laguefia Isabel M?* Morales, se ha dado a conocer un documento
en el que la enfermera especialista en este campo, Concepcion Ve-
llido, ha hecho un llamamiento para que “los cuidados de los nifios
los aborden las enfermeras pediatricas”.

Sucede, ademas, que, en opinién de esta experta, nuestra region
“gs la tinica donde no hay enfermeras pediatricas en AP”. Lo cual
choca frontalmente con el hecho de que la enfermeria pediatrica
fue reconocida como especialidad hace mas de medio siglo, (en
concreto, afio 1964) con el objetivo de dar respuesta al, por aquel
entonces, significativo aumento de los problemas y necesidades
que se daban tanto en la infancia como en la adolescencia, o cual
justificaba -y demandaba -una atencién especifica y profesional.
Ante esta realidad, el Consejo Andaluz de Enfermeria (CAE) que
tiene al Colegio Oficial de Huelva como miembro integrante del
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mismo, haya solicitado del Ministerio de Sanidad dirigido
por Carolina Darias que incluya esta figura en el citado Plan
de AP para dar los cuidados que se precisan en las etapas
de crecimiento y desarrollo del menor y que, obviamente,
sean unos cuidados de calidad y debidamente actualizados.

ESPECIALIDAD ViA EIR

Sin embargo, pocos llegan a entender como en el Plan es-
tratégico de la AP y Comunitaria para el periodo 2022-2023,
el Ministerio de Sanidad haya omitido toda relacion con la
enfermeria y la medicina pediatrica. Se entiende por pobla-
cion pedidtrica la comprendida desde los 0 a 14 afios. Si a
nivel nacional, la cifra supone unos 7 millones de personas,
en Andalucia residen en las ocho provincias, algo mas de
1.200.000 nifios y adolescentes. Y ello a pesar de que la en-
fermeria pedidtrica “ha existido siempre”, como se asegura
desde la Organizacion colegial.

Por lo mismo, el CAE se ha adherido a estas sociedades
y entidades: la citada Aeep, la Asociacion Espafiola de Pe-
diatria, la Asociacion Espafiola de Pediatria de AP, Sociedad
Espanola de Pediatria Extrahospitalaria, y de AP, Sociedad
Espanola de Médicos en AP, y Sociedad Espafiola de Mé-
dicos Generales y de Familia. Estas entidades rednen a mas
de 30.000 profesionales que, presentes en los Centros de
Salud y Consultorios repartidos por la region, han decidido
unir su queja ante el Ministerio de Sanidad “por no incluir
propuesta alguna para las especialidades de pediatria ni de
enfermeria pediatrica.

n Espaiia, y conforme a los datos del Ministerio
de Sanidad, hay un censo de 13.687 enfermeras

especialistas pediatricas. Desde que se puso en
marcha (afio 2010) el plan formativo para el acceso a
esta especialidad profesional, un total de 1.088 profe-
sionales han obtenido el titulo de enfermeras pediatri-
cas por el sistema EIR. Si se considera que en nuestro
pais hay, alrededor de 7 millones de nifios/adolescen-
tes, de 0 a 14 aiios, es facil deducir que el niimero de
enfermeras especialistas en pediatria resulta clara-
mente insuficiente para dar una asistencia de calidad a
la poblacidn objetivo de sus cuidados.
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LA VICECONSEJERA ELOGIA LA TRANSMISION DE CONOCIMIENTOS QUE VA A GENERAR

NACE LA CATEDRA DE
INVESTIGACION EN CUIDADOS
Y RESULTADOS EN SALUD

Huelva.- Redaccion

a Universidad de Sevilla (US) y
Lel Hospital Virgen de las Nieves

de Granada anunciaron la crea-
cion de una Catedra de Investigacion
en Cuidados y Resultados de Salud,
iniciativa fruto del trabajo conjunto
entre el departamento de enfermeria
y el centro hospitalario granadino. En
la presentacion del proyecto, el Rector
de la Hispalense, Miguel Angel Castro,
resaltd que “la pandemia ha puesto de
manifiesto que, entre otras cosas, las
enfermeras son clave para proporcio-
nar una atencién mas segura y efectiva
y lograr mejores resultados para los pa-
cientes”. La viceconsejera de Salud de
la Junta, Catalina Garcia saludo que la
Catedra supone “un punto de inflexién
y una gran oportunidad de trasmisién
de conocimientos y desarrollo”.

La Catedra de investigacion en Cuidados
Paliativos y Resultados de Salud es fruto
alacolaboracion entre la US y el Hospital
Virgen de las Nieves granadino. El pro-
grama se dirige a titulados en el amplio
abanico de disciplinas sanitarias: Enfer-
meria, Medicina, Farmacia, Podologia,
Fisioterapia, Psicologia, Sociologia...
que aspiren a adquirir competencias y
conocimientos relacionados con una
vision completa y sistémica de la salud,
mediante cuatro lineas de investigacion
diferenciadas que, en la actualidad,
tienen cotutelas con estos otros centros:
la Universidad de Maastrich (Holanda),
la Universidad Veracruzana (México),
la Universidad Austral (Chile) y el Insti-
tuto de Formacidn en carreras sanitarias
(Tetuan, Marruecos).

La Catedra, que dirige la profesora de
enfermeria Ana M? Porcel, busca pro-
mover actividades docentes y de inves-
tigacion interdisciplinarias en relacion

a los cuidados y resultados en salud,
que analice la realidad, problematica y
perspectivas del desarrollo de nuevas
estrategias y tecnologias en este campo
mediante la realizacion de actividades
de investigacion, formacion difusion y
transferencia de conocimientos. El De-
partamento de enfermeria de la US y el
Hospital Virgen de las Nieves llevan afios
trabajando conjuntamente y con esta Ca-
tedra dan un paso mas en el desarrollo
de programas conjuntos de investiga-
cion, docencia, andlisis y asesoria en ma-
teria de los cuidados lo que hara posible
la realizacion de tesis industriales que
puedan deparar beneficios adicionales
para los pacientes. Ademds, formard en
la cultura empresarial a los jovenes.

ENFERMERAS, CLAVE

Tras hacerse oficial el acuerdo sobre
la Catedra de Cuidados, el Rector de la
Hispalense, Dr. Miguel Angel Castro,
quiso significar que “la pandemia ha
puesto de manifiesto que, entre otras
cosas, las enfermeras son la clave para
proporcionar una atencién mas segura
y efectivo y lograr mejores resultados
para los pacientes”. Por su parte la Di-
rectora-gerente del Virgen de las Nieves,
Maria Angeles Garcia Rescalvo, precisé
que para su hospital esta catedra es pio-
neray supone el reconocimiento al tra-
bajo riguroso, cientifico y fundamental
de los profesionales de enfermeria que,
mas alld de la practica asistencia diaria
en la atencion cercana a los pacientes,
también investigan y se forman para
ofrecer los mejores resultados basados
en la evidencia cientifica.

La viceconsejera de Salud de la Junta,
Catalina Garcia remarcd el significado de
esta apuesta como “un dia importante”
para las instituciones promotoras de una

Catedra que “se abre camino después
de afios de colaboracion entre la Univer-
sidad y el Hospital Virgen de las Nieves”.
La namero 2 del departamento de Salud
y Familias, enfermera de profesion,
asegurd que gracias a este proyecto
estamos ante “un punto de inflexion y
una gran oportunidad de transmision de
conocimientos y desarrollo a la vez que
la investigacion permitird intervenciones
mucho mas seguras Yy eficaces en el cui-
dados de las personas”.

La viceconsejera afiadié que “las enfer-
meras, junto con los equipos humanos,
han conseguido que los andaluces afec-
tados por el Covid hayan tenido una
atencion integral y lo que es mas im-
portante, que los cuidados prestados
les han ayudado a superar todas las
fases de la enfermedad”. Y la directora
de enfermeria del Virgen de las Nieves,
Yolanda Mejias, vaticind que con estas
herramientas, los profesionales del
equipo asistencial “tendran la opcion de
elegir las intervenciones mas seguras y
eficaces con respecto al cuidado de las
personas”. Mejias recordd que una de
las premisas del Consejo Internacional
de Enfermeras (CIE), expuesta con
ocasion del Dia Internacional de la En-
fermeria 2021, fue que “las inversiones
en puestos de trabajo, formacion y lide-
razgo de enfermeria es una inversion en
la salud, seguridad, proteccion y tranqui-
lidad de los ciudadanos”.
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»

PROMOCION DE LOS VALORES HUMANISTICOS

CARDIOLOGIA PREMIA A
LAS ENFERMERAS POR SV
LABOR EN LA PANDEMIA

Huelva.- Redaccion

as enfermeras siguen sumando reconocimientos por
I su actuacion ante el Covid-19. A los homenajes piibli-

cos que levantados en las ocho capitales andaluzas,
se sumo un respaldo ciertamente especial. La Sociedad Es-
paiiola de Cardiologia (SEC) decidid ser la primera entidad
cientifica del ambito médico en resaltar la humanizacion en
los profesionales sanitarios con ocasion de la pesadilla que
supone el Covid. Y lo hizo otorgando el Premio Médico Hipo-
cratico, entre otros galardonados, a las enfermeras espaiiolas
por su leccion de servicio y profesionalidad en las fases mas
duras de la pandemia.

El Premio Médico Hipocratico de la SEC reconocid la labor de
las enfermeras a lo largo y ancho de la convulsion causada por
el coronavirus en la poblacién. EI Consejo General de Enfer-
meria (CGE), representante institucional del colectivo, recibi6 en
nombre de los miles de profesionales repartidos por la geografia
nacional este significativo respaldo por su labor desarrollada du-
rante la sostenida crisis porque “pusieron su vida en juego para
impedir la extension de la pandemia”.

HUMANISMO

De esta forma, la SEC quiso destacar el humanismo y el acompa-
fiamiento que el conjunto de la profesion enfermera, en los dos
niveles asistenciales, viene realizando desde hace dos intensos
afios respecto a los pacientes victimas del Covid-19 en el con-
texto de una labor asistencial que ha sido, “sin duda clave” para
la calidad de los cuidados y la asistencia sanitaria llevada a cabo
en la pandemia. El Premio Médico Hipocrético de la SEC tiene
como principal objetivo la promocion de los valores humanis-
ticos en la profesion que, en esta ocasion, se han viso ampliados
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al colectivo de enfermeria. El Jurado de los cardidlogos espa-
fioles se “esfuerza por mantener encendido el espiritu humano y
compasivo” entre los profesionales sanitarios mas jovenes para
que perdure a lo largo de sus trayectorias.

La SEC subray¢ ser la primera sociedad cientifica del colectivo
medico en poner en valor la trascendencia del humanismo que
debe presidir la actuacion de los profesionales sanitarios siendo,
en efecto, los primeros en reconocerlo a través de estos pre-
mios de periodicidad anual. La SEC en su interés por promo-
cionar y resaltar los valores humanisticos, decidi6 formar parte
del llamado “Movimiento Hipocratico”, una apuesta derivada en
una asociacion sin animo de lucro, creada para promover los
ideales hipocraticos entre los profesionales sanitarios y “man-
tener encendido el espiritu humano y compasivo” presente entre
los miembros mas jovenes haciéndolo extensivo, como en esta
ocasion, a la profesion enfermera. La SEC, fundada en el afo
1944, tuvo su primer presidente en el Dr. Carlos Jiménez Diaz,
pionero en la puesta en marcha de las UCI de Espafia y que da
nombre al prestigioso hospital madrilefio de igual denominacion.
En la actualidad, esta liderada por Julian Pérez-Villacastin, Jefe
de Servicio del Hospital Clinico San Carlos de Madrid.

IDEALES: CUIDADOS, EMPATIA

Al recibir el galardon, en nombre de las enfermeras espafiolas,
el presidente del CGE. Florentino Pérez mostrd el “orgullo” que
comportaba este homenaje porque, dijo, “si algo hace destacar
a la profesion enfermera es su humanismo, que durante la pan-
demia se ha puesto de manifiesto destacando el cuidado integral,
la empatia y la comunicacion que las enfermeras realizan con
todos los pacientes y sus familiares cercanos”.

Por lo mismo, el responsable del Colegio Oficial de Huelva, Gon-
zalo Garcia Dominguez se sumo a la satisfaccion que depard
semejante respaldo del que, dijo, “ensalza el trabajo de miles
y miles de profesionales en un contexto, no se olvide, tan dificil
como ha causado el Covid-19. Se prohibieron las visitas de fami-
liares y muchos pacientes fallecieron sin tener al lado a sus seres
queridos. Pero ahi estuvo, y sigue estando, enfermeria supliendo
con su apoyo emocional y psicoldgico tan esencial en medio de
un marco terrible por un virus causante de un estado animico en
el paciente cargado de miedo y ansiedad”.




ACUERDO EN LA UNIGN EUROPEA

| A

PROTECCION FRENTE A
MEDICAMENTOS PELIGROSOS Y
SUSTANCIAS REPROTOXICAS

Huelva.- Redaccion

| Parlamento Europeo ha dado un
Enuevo paso en la tarea de pro-

curar la debida proteccion del
personal sanitarios ante los efectos que
causan el contacto con los medicamen-
tos peligrosos y las sustancias reproto-
xicas. El objetivo de este consenso no
es otro que proporcionar a los trabaja-
dores sanitarios, como a los pacientes,
de nuevas y mejores medidas preven-
tivas para evitar la exposicion a deter-
minados farmacos catalogados por su
peligrosidad y sustancias reprotéxicas,
que inciden en la fertilidad.

La Uni6n Europea (UE) lleva tiempo de-
dicada a investigar y evitar los efectos
de la exposicion a determinadas medica-
mentos y sustancias toxicas incluyendo
en este ambito a las reprotoxicas, es
decir las que pueden afectar a la fertilidad
y la reproduccidn. El daltimo paso se ha
materializado a primeros del presente
afio mediante el acuerdo para incluir a las
sustancias reprotdxicas en la directiva de
Farmacos peligrosos tanto para el per-
sonal sanitario como para los pacientes.
El Parlamento Europeo dio a conocer, el
pasado enero 2022, el acuerdo logrado
sobre una propuesta, -pendiente, eso si,
del trdmite formal antes de su entrada

en vigor- para dotar a los trabajadores
sanitarios y a los pacientes, de un nuevo
ambito de referencia con aquellas me-
didas preventivas que hagan, cada vez
mas dificil los contagios con las sustan-
cias reprotoxicas y, en general, los medi-
camentos peligrosos.

La nueva normativa de la UE pasara a
denominarse “Directiva sobre sustan-
cias carcindgenas, mutagenas y repro-
toxicas”. Los eurodiputados encargados
de elaborar esta legislacion precisaron
que los trabajadores que en el quehacer
diario, estan en contacto con medica-
mentos peligrosos deberdn recibir una
“formacion suficiente y adecuada” que
se traduzca en las mayores medidas de
prevencion sabedores que, por ejemplo,
los farmacos peligrosos son de una carga
antitumoral compuesta por determinadas
sustancias quimicas tan complejas como
delicadas porque, entre otras cosas, in-
hiben el crecimiento.

GARANTIA LABORAL

La Comisidn encargada de este capitulo
sanitario tiene previsto, tras consultar
con los expertos en la materia, elaborar
directrices y normativas que alcancen a
los paises comunitarios para afrontar con
la mayor garantia laboral cometidos tales
como preparar, administrar y eliminar
estos medicamentos en hospitales y cen-
tros sanitarios. De igual modo, se van a
establecer limites a la exposicidn, es decir
la cifra mdxima de sustancias nocivas
que pueden desembocar en contagios de
tanta gravedad en forma de cancer, mu-
taciones genéticas y problemas relacio-
nados con la reproduccion humana.

» Medidas preventivas
y formacion, claves
para evitar efectos
indeseados en quienes
preparan y administran
estas sustancias.

Dichas sustancias se expresan en mili-
gramos/metro cubico de aire a los que
pueden estar expuestos los sanitarios
para los compuestos de niquel y acrilon-
tilo. Ese tope méaximo se revisard a la baja
en el benceno. El Parlamento Europeo
ha avanzado que la Gomision encargada
de este capitulo va a elaborar, antes de
que finalice 2022 un plan de accion para
alcanzar los valores limites de exposi-
cion en los centros de trabajo referidos,
cuando menos, a 26 sustancias o grupos
de estas sustancias.

Alavista de estos acuerdos continentales,
el Colegio Oficial de Enfermeria de Huelva
no quiere dejar de insistir en la recomen-
dacion de garantizar la mayor proteccion
ante aquellas sustancias que puedan ori-
ginar serios problemas de salud (cancer
y las vinculadas a la reproduccion). Para
ello, el 6rgano colegial invita a que desde
los poderes publicos se potencie tanto la
formacion de la enfermeria que estd en
contacto con esta realidad asi como en
la imprescindible labor de conciencia-
cion para que se reduzcan, al minimo,
los riegos que entrafia la preparacion y
administracién de los citados farmacos
peligrosos. La misma UE considera que
el 40% de los casos de cancer de este
contexto son evitables.
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FINALIZO “NURSING NOW”
CON LA ENFERMERIA
REIVINDICANDOSE

» La Organizacién Colegial de Enfermeria pide que los aplausos de meses
atras den paso a las realidades que “merece la profesién”

Huelva.- Redaccién

a campaiia “Nursing Now” llego a su fin. Tres afos de actos promovidos
I para potenciar y hacer visible la enfermeria, concluyé con una Jornada

que, celebrada en el Ministerio de Sanidad, abordé “El futuro de la enfer-
meria en Espaia”. En ella participaron miembros del colectivo con Ia represen-
tacion del Consejo General de Enfermeria (CGE) cuyo presidente Florentino Pérez
subrayd que la pandemia puso sobre la mesa la trascendencia del quehacer del
colectivo que, dijo, “esta exhausto como abandonada por los poderes pibli-
cos”, lo que refuerza, alin mas, las reivindicaciones profesionales: tales como
el desarrollo de las especialidades, prescripcion, fin de la precariedad laboral,
acceso al nivel A-1. La Ministra Carolina Darias aseguré que su departamento
impulsara una “Estrategia de cuidados” en el Sistema Nacional de Salud (SNS).

La iniciativa bautizada como “Nursing Now” surgi6 en el Reino Unido para reivin-
dicar el trabajo de la enfermeria en el mundo. Ha contado con la participacion de 120
naciones, en un proyecto que llego a su fin al concluir 2020. A lo largo de tres afios
-condicionados, por el alud sanitario provocado por el Covid- ha sido, precisamente,
la pandemia la encargada de resaltar el trabajo de las enfermeras espafiolas con
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el resultado de un alto reconocimiento
social que era, justamente, el objetivo
que perseguia la campafia. Pero, desa-
fortunadamente, mientras la poblacion se
volco en elogios a la vocacion de servicio
del mundo sanitario, y mas concreta-
mente de enfermeria, desde los poderes
publicos siguen sin darse los pasos que
se corresponderian con el bagaje desa-
rrollado por la enfermeria en estos dos
intensos afios de pandemia.

ENFERMERAS EXHAUSTAS

En la sede del Ministerio de Sanidad fue
la cita para el cierre de “Nursing Now”
con una representacion del colectivo y el
CGE al frente. En su intervencion, Floren-
tino Pérez, en nombre de la Organizacion
Colegial, expuso con realismo el papel
gjercido por las enfermeras espafiolas
mientras el SNS ha vivido el azote en
forma de seis olas del coronavirus. Pérez
Raya reclamd que la profesion ocupe el
lugar al que se ha hecho acreedor, por
méritos propios: “La actuacién ha sido
una demostracion incontestable de pro-
fesionalidad, responsabilidad y entrega
a los pacientes. Sin embargo, la realidad
es que, las enfermeras estdn exhaustas,
se sienten abandonadas por unos gober-
nantes que tan buenas palabras han dicho
de ellas pero siguen vigentes las mismas
reivindicaciones, historias, que nuestra
profesion lleva afios reclamando en bene-
ficio del paciente”.

Por lo mismo, el CGE pidi6 que todos los
aplausos “se conviertan en un reconoci-
miento real” de los valores de la enfer-
meria, aludiendo al marco de las reclama-
ciones, por todos conocidas, tales como
el desarrollo real de las especialidades,
la prescripcion enfermera, ademds de



» La Ministra de Sanidad, Carolina Darias, promete impulsar una
Estrategia nacional de cuidados, y cumplir “los compromisos

adquiridos con Nursing Now”

alcanzar una Ley de ratios que acerque al niamero de profesionales por paciente
que rige en las naciones de Europa donde existen un 40% mas de profesionales.
Sin olvidar el problema, que se ha hecho crénico, de la precariedad laboral v,
el acceso al nivel laboral A-1. Se trata, como se dijo por diferentes ponentes en
la Jornada de cierre celebrada en el Ministerio, de que los responsables ges-
tores y politicos pongan en marcha las iniciativas que se corresponden con esas
mismas demandas de la enfermeria espafiola expuestas a lo largo del desarrollo
de la operacion “Nursing Now”.

La Ministra de Sanidad, Carolina Darias, anfitriona en la clausura de la campafia
aseguro que su departamento “impulsara la elaboracion de una Estrategia de
Cuidados en el SNS”. Y lo hara, dijo, de la mano de las comunidades autdnomas
y desde la co-gobernanza”. Estrategia que -como afiadi6- sirva para potenciar
la promocidn de la salud, la prevencion, el seguimiento y la continuidad de los
cuidados asi como la orientacion al autocuidado v, en definitiva la recuperacion
del paciente.

Darias afirmd que la citada estrategia permitiria “que la mirada enfermera esté
presente en el SNS, a través de los valores intrinsecos de la profesion en el
cuidado integral, la promocidn de la salud y la relacion de ayuda”. La Ministra
mostrd “la disposicion” del Gobierno para “avanzar en los objetivos propug-
nados por Nursing Now” al tiempo que destac6 el comportamiento de las en-
fermeras en las campafias de vacunacion para hacer frente al Covid-19 que ha
merecido elogios por parte de la OMS “gracias, entre otros factores, al trabajo
desarrollado por las enfermeras espafiolas”.

CUMPLIR LOS COMPROMISOS

Finalmente, la Ministra de Sanidad, ante la amplia representacion de la enfer-
meria alli presente mostré “la disposicion del ejecutivo en seguir avanzando
en el cumplimiento de los compromisos adquiridos con Nursing Now para dar
respuesta a las necesidades de la ciudadania respecto al Sistema Nacional de
Salud (SNS)y procurar un Sistema que prevenga y cuide mas”. Acerca del SNS,

| A

Carolina Darias dijo que es “referente mundial”
que si por algo se caracteriza, preciso, la po-
litica canaria, es porque tiene “como pilares
bésicos la universalidad, la equidad y la cohe-
sion”, aspecto este dltimo que choca sobrema-
nera con la diversidad de decisiones y actua-
ciones habidas, a lo largo y ancho de los dos

ultimos afos, en las diferentes comunidades
la hora de afrontar los efectos del Covid.

NURSING NOW, PUNTO Y SEGUIDO

Aunque la campafia “Nursing Now” llegd a
su conclusion, el movimiento global para
que las enfermeras recuperen el nivel y es-
tatus que les corresponde por su aporta-
cion a la sanidad mundial, no quiere bajar,
de hecho, el tel6n. Asi, al menos, lo anuncio
la enfermera Adelaida Zabalegui en su con-
dicion de representante de la campafa para
Europa al asegurar que no estamos ante un
punto y final de esta apuesta internacional:
“Nursing Now no ha finalizado ni en Espafia
ni a nivel mundial. Es un punto seguido
porque esta red de conocimiento de enfer-
meras de todo tipo puede ser, realmente, la
palanca de cambio para generar el modelo
asistencial que necesita nuestro pais”.
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SALUD PUBLICA

TATUAJES Y PIERCING,
BAJO NORMAS DE
CONTROL SANITARIO

Huelva.- Redaccion

GUIA DE SISTEMAS DE
AUTOCONTROL DE
ESTABLECIMIENTOS E
INSTALACIONES DE

TATUAJE,
MICROPIGMENTACION Y
PIERCING EN ANDALUCIA

a Consejeria de Salud y Familias
I ha dado su aprobacion a la ela-

boracion de una Guia llamada a
regular los sistemas de autocontrol hi-
giénico-sanitario para la realizacion de
tatuajes, perforacion cutanea (piercing)
y micropigmentacion. Este documento
busca minimizar los potenciales ries-
gos para la salud de quienes se some-
ten a unas practicas que, en su esencia,
implican la rotura de la barrera de pro-
teccidn natural mas extensa del cuerpo
humano cual es la piel y las mucosas.
Los responsables de estos estableci-
mientos deben contemplar una norma-
tiva entre la que figura el consentimien-
to informado por el usuario.

Unas practicas tan extendidas entre
la poblacion como son los tatuajes y
los piercings han de estar sometidas
a unos protocolos que aseguren las
mejores condiciones sanitarias en sus
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receptores. Para alcanzar ese objetivo y
minimizar los posibles riesgos, la Direc-
cion General de Salud Pablica de la Junta
y como paso previo al anunciado Plan
de Inspeccion de dichas actividades, ha
dado luz verde a una Guia en la que se
contemplen los sistemas de “autocon-
trol de establecimientos e instalaciones
de tatuaje, micropigmentacion y piercing
en Andalucia”. Se trata de una normativa
que sera la base fundamental para el de-
sarrollo del Plan de Inspeccién y Gontrol
de algo tan usual como la decoracion del
cuerpo mediante tatuajes, piercings y
micropigmentacion.

Un grupo de especialistas ha articulado
una Guia, resultado de la fusion de tres
documentos “ad hoc”, para potenciar
el autocontrol en los establecimientos
donde se llevan a cabo los tatuajes y
resto de servicios de esta naturaleza.
Se quiere que los profesionales dedi-
cados contemplen esta herramienta de
referencia para la elaboracion de sus
propios sistemas de autocontrol y, a la
vez, facilitar la vigilancia por parte de la
administracion sanitaria. Con esta Guia
de cardcter eminentemente técnico se
podra elevar el nivel de proteccion de la
salud de la poblacion andaluza a través
una “adaptacion a cdmo evoluciona la
evidencia cientifica y una mejor identifi-
cacion de las buenas practicas” que lleva
a cabo un sector que, por otra parte, ha
crecido de forma evidente en el trans-
curso de los dltimos afios.

INFECCIONES, RECHAZOS, ALER-
GIAS ...

La Guia es el trabajo realizado por un
equipo de seis autores de distintas pro-
vincias de la region, entre ellos Raquel
Herndndez del Distrito Huelva-Costa.

» Salud edita una

Guia para tratar

de minimizar los
potenciales riesgos
para la salud de
quienes deciden
decorarse o
perforar el cuerpo.

Se articula en diez epigrafes a partir de
los peligros genéricos asociados a esta
cuestion. Los peligros para la salud se re-
fieren a infecciones, rechazos, reacciones
alérgicas, efectos sobre la piel asociados
a otras patologias, cicatrizacion... El do-
cumento requiere “de un fuerte compro-
miso de los responsables de estos esta-
blecimientos en un contexto de profesio-
nalizacion paulatina del sector”.

La persona que decide se le practique, en
cualquier parte de su anatomia, estas ac-
tuaciones deben tener una “informacion
comprensible, relevante y con anterio-
ridad a la aplicacion de las técnicas artis-
ticas sobre sus caracteristicas y riesgos
para la salud”. También se especifica que
el responsable debera disponer de un
documento que incluya los cuidados de
la técnica asi como sus posibles com-
plicaciones y contraindicaciones. A su
vez, deberd disponer de un Documentos
sobre el Consentimiento informado que
debera estar firmado por el aplicador y el
usuario el dia de la cita y con anterioridad
a su ejecucion. También se regulan otros
muchos apartados como, por ejemplo, el
autoclave para la higiene del instrumental,
el mantenimiento del mismo, las buenas
practicas de manipulacion e higiene y un
largo etcétera.



AL CUMPLIRSE DOS ANOS DE PANDEMIA

| A

ENFERMERIA EXTENUADA,
DESMOTIVADA Y PENSANDO
ABANDONAR LA PROFESION

Huelva.- Redaccién

a pandemia causada Del
Covid-19 cumplié dos aiios,

sin periodos de descanso y las
consecuencias a semejante carga sa-
nitaria, se ha confirmado a través de
una encuesta del Consejo General de
Enfermeria (CGE) en la que se refleja
el enorme desgaste, fisico y psiquico,
que esta suponiendo a miles de pro-
fesionales un marco de actuacion sin
precedentes. Bastan algunas de las
conclusiones: altas dosis de tension
y angustia acumuladas, problemas
de salud mental e, incluso, deseos
de abandonar la profesion. Y algo aun
peor, que “no se ve la salida” porque
vamos por la sexta ola y la pregunta
no varia: ;Cuando acabara este dolo-
roso escenario?

Foto:Esther Lagares

El CGE dio a conocer la encuesta para
pulsar el sentimiento que la profesion
tiene acerca de una realidad que nadie
pudo haber imaginado, hace dos afios.
A las cuestiones planteadas han res-
pondido 19.300 enfermeras en las
primeras semanas de 2022. El andlisis
resultante se presenté con el titulo “Ra-
diografia de la situacion profesional y
emocional de la profesion enfermera”,
en una rueda informativa virtual, por el
presidente Florentino Pérez Raya junto
a otros cargos del Consejo y en nombre
del conjunto de los Colegios Oficiales
de Enfermeria de Espafia.

DEDICACION AL COVID

En la consulta ha quedado claro que si
duro fue lo vivido en centros y, sobre

todo, en los hospitales, la impotencia
se acrecienta cuando, al cumplirse 24
meses de pandemia “no se atisha una
salida” al actual panorama sanitario
para casi el 80% de los consultados,
obligados a dedicar la mayor arte del
tiempo al virus surgido en China. Lo
cual comporta que apenas se puede
cumplimentar en plenitud la atencion
que requieren el resto de pacientes con
sus patologias pero que obliga a con-
centrar los mayores esfuerzos atencion
al Covid.

Tan duro y persistente ha sido el des-
gaste que acumula la enfermeria que la
encuesta lo ha traducido en niimeros y
porcentajes, para su mejor compren-
sion social. A saber: un 33% de los
consultados admite sufrir alteracion en
la salud mental, sobre todo depresion.
0 que 6 de cada ocho profesionales
(58,6%) aseguran tener insomnio y
que un alto ndmero de enfermeras (dos
terceras partes, 67,5%) han experimen-
tado ansiedad. Estos serian algunos de
las principales conclusiones de esta
macroconsulta a la enfermeria espa-
fiola.

DEFICIT CRONICO DE ENFERMERAS

El presidente del CGE, Pérez Raya,
justificd la necesidad de abordar esta
herramienta participativa para, segin
dijo, “cuantificar y conocer, con exac-
titud, el impacto que el Covid-19 ha
generado entre las 275.000 enfermeras
y enfermeros que trabajan en centros
sanitarios, publicos y privados, a lo
largo y ancho de Espafa”. Y el resul-
tado obtenido, segun el responsable del
CGE “conforma una radiografia fiable,
rigurosa y completa sobre la situacion
emocional y profesional del sector”.
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Enfermeria y su desgaste fisico y psiquico por la pandemia

» Una encuesta del CGE
pone de relieve las
carencias y el desgaste
que ha supuesto la
batalla contra el
Covid-19

La encuesta se realizo desde la Orga-
nizacion Colegial en colaboracién con
los Colegios provinciales y Consejos
autonémicos. La participacion fue soli-
citada mediante mensajes y un “mailing”
personalizado. El trabajo demoscdpico
lo supervisé el Instituto Andlisis e In-
vestigacion. Los responsables han des-
tacado el alto grado de participacion en
la consulta mas ambiciosa efectuada a la
enfermeria.

El presidente del CGE, con los datos en la
mano, significé que estamos “ante una
radiografia rigurosa que viene a demos-
trar la presidn asistencial y de todo tipo,
a la que estan siendo sometidas las en-
fermeras”, pero afiade que es “una situa-
cion que viene de atrds y que desde hace
dos afios se ha agravado por el Covid”.
A esta enorme tragedia sociosanitaria
se le debe sumar que “Espafa sufre un
déficit crénico de enfermeria que pone
en peligro el Sistema sanitario y, en con-
secuencia, el bienestar de una sociedad
cada vez mas envejecida y aquejada de
dolencias cronicas: ciudadanos que de-
mandan una creciente necesidad de cui-
dados adecuados”.

2

pagina

Con lo que refleja la encuesta, Pérez
Raya no dudd en manifestarse de forma
elocuente: “No podemos seguir mal-
tratando a una profesion fundamental
para la salud de la poblacion y para el
futuro de la sostenibilidad del Sistema.
Ni tampoco mantener el estatus actual
con un nimero de profesionales que se
encuentra a afios luz de las necesidades
asistenciales. No podemos estar tan
alejados de paises de nuestro entorno y
nivel socio-econémico, caso de Francia
o0 el Reino Unido”.

EXTENUADAS, DESMOTIVADAS

En el estudio destaca lo que el CGE con-
sidera una “situacion insostenible en la
que se encuentran las enfermeras: Estan
extenuadas, desmotivadas y, lo que es
mas preocupante, a punto de abandonar
la profesion”. Asi lo atestigua el que casi
la mitad (46,5%) ha barajado dejar la
profesion y que 3 de cada 10 profesio-
nales (28, %), afirman que no volverian
a estudiar la disciplina si pudiesen dar
marcha atrds en su decision. Y otro
sintoma preocupante: el 62,8% de con-
sultados que rednen los requisitos para
acceder a la jubilacion, en cualquiera de
sus foérmulas, estan plantedandose soli-
citarla. Con las consecuencias que ello
supondria para el devenir del Sistema.

Y eso que hubo un tiempo, no muy
lejano, en el que la sociedad comenzo
a visibilizar a la enfemeria, traduciendo
en aplausos por todos los rincones de
Espafia como homenaje y admiracion a
los abnegados sanitarios. Sin embargo

Florentino Pérez recordd que “las enfer-
meras llevan décadas denunciando las
condiciones laborales que soportan en
muchos casos con contratos precarios
que duran hasta dias sueltos, asi como
las rotaciones por los servicios, salarios
muy bajos, pérdida de poder adquisitivo
durante una década y altas cargas asis-
tenciales por una de ratio de enfermera
por habitante mas bajas de Europa”.

INTENSIVOS, PRIMARIA

Con esta radiografia, queda firme, por
primera vez y con evidencia cientifica, el
enorme coste psicolégico y emocional
que estd suponiendo la pandemia a la
enfermeria. Lo corrobora que un 84,7%
de los consultados admite que el co-
ronavirus ha alterado su salud mental.
Un problema que se presenta “aun mas
profundo” entre quienes trabajan en
Cuidados Intensivos, Atencion Primaria,
Residencias socio-sanitarias y Urgen-
cias. La afectacion a nivel psicologico
también ha tenido repercusiones como
que el Covid ha generado altas situa-
ciones de estrés (88,5%), y de temor y
miedo (58,4%).

A consecuencia, continud Pérez Raya
“La sobrecarga asistencial que ha su-
puesto para la profesion el Covid ha sido
la puntilla para esta profesion, tanto en
el dmbito profesional como en el emo-
cional”. Por todas estas realidades, la
encuesta no duda en sefialar que “el
descontento y la indignacion actual
de las enfermeras es tan generalizado
que un elevado porcentaje (91,7%) ven
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necesario movilizarse para decir jbasta!
y, de esta forma, conseguir medidas que
pongan solucion a capitulos esenciales
como la sobrecarga de trabajo, el agota-
miento fisico y mental, las condiciones
laborales, el reconocimiento profesional
y el desarrollo efectivo de las especiali-
dades de enfermeria”,

Otra de las dificultades vividas trasla-
dadas a la encuesta es que un 16,5%
de la enfermeria se ha visto obligada a
solicitar la baja a causa de los problemas
ya sefalados: estrés, ansiedad, agota-
miento mental. Con una particularidad,
el mayor porcentaje de bajas lo presen-
taron profesionales del drea socio-sani-
taria (19,1%) centros de mayores, lugar
donde se produjo, durante los primeros
meses y como se recuerda, un estallido
del coronavirus con un saldo elevado de
personas fallecidas dentro de un sector
de poblacion fragil por la edad y las pa-
tologias acumuladas.

CONTAGIOS

Los contagios, por el virus, se confirman
como, uno de los temores mas preemi-
nentes en el colectivo, casi la mitad de
la profesion (48%) resultd contagiada
con una dolencia que mantiene, en vilo
a la poblacion mundial, Pero, ademas,
el temido factor contagio, por sus im-
plicaciones personales y familiares, se
ha visto aumentado en el hecho de que
el 14,5% se contagi6 dos 0 mas veces.
Es destacable que la incidencia del Covid
entre la enfermeria (48%) supera am-
pliamente a la de la poblacion general

» Casila mitad de las
consultadas han
barajado dejar la
profesion.

que se sitda en torno al 21%. Lo cual
demuestra el alto coste epidemioldgico
y, a la vez, psicoldgico, que el virus ha
supuesto para la profesion.

La consulta también quiso verificar la
percepcion que de las condiciones de
trabajo tienen las enfermeras espafiolas
respecto a variables relacionadas con
el entorno laboral. Y la respuesta ha
sido de “indignacion” con cada uno de
£s0s aspectos porque ninguno de ellos
logra el aprobado en una escala del 0 a
10, oscilando la mayoria en torno al 4.
Estamos, pues, ante una profesion que
suspende sus condiciones laborales y
profesionales. Dicho de otra forma, una
abrumadora mayoria (93,6%)considera
que deberian aumentar las plantillas
entre el 33 y el 100%. Y una mayoria
del personal entiende que, para lograr la
mejor asistencia, donde ahora figuran 3
enfermeras deberian haber entre 4 y 6.

Del conjunto de aspectos objeto de con-
sulta, el mejor valorado, aunque sin al-
canzar la nota de aprobado, es el de la
estabilidad laboral (4,89 sobre 10). Le
sigue a continuacion los turnos de tra-
bajo (4,51) mientras que en el resto de
las cuestiones objeto de debate las notas
obtenidas son muy bajas: Hablamos,
por ejemplo, de la conciliacion de la
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Presentacion de la encuesta en el Consejo General

vida familiar (2,97), el reconocimiento
a la Carrera profesional (2,92), la carga
de trabajo (3,35), el salario (3,37), y, en
(ltimo lugar, el desarrollo de las especia-
lidades(2,28). Como se aprecia, la critica
y el pesimismo se extiende por el colec-
tivo en unas cuestiones que configuran
la vida cotidiana del profesional.

OBJETIVO

REPARAR LA INJUSTICIA:
HACIAELA1

Donde, por fin, existe unanimidad
es en el objetivo que el CGE ha pro-
puesto para que las enfermeras es-
pafiolas accedan al reconocimiento
de la categoria A 1 como profesion.
Es algo conocido que el sector lleva
afios denunciando la “injusticia que
supone estar incluido en la categoria
A 2 del personal al servicio de la Ad-
ministracion publica del Estado.

Se considera injusto porque por su
formacion universitaria (Grado con
240 créditos) unido a su nivel de
responsabilidad en el quehacer diario
(se maneja la vida de los pacientes),
enfermeria deberia estar incluida en
el mismo nivel que otros profesio-
nales con igual formacion univer-
sitaria lo que, al dia de hoy, es una
discriminacion en toda regla.
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Jesus Aguirre, confirma que esta en fase de estudio

“DIFERENTES ESPACIOS”
PARA UBICAR EL HOSPITAL
MATERNO-INFANTIL

» El Consejero de Salud ratifica que “hablamos de una
infraestructura muy importante, muy demandada y muy
necesaria para la sociedad onubense”

Huelva.- Redaccién

I Consejero de Salud y Familias de la Junta, Jesiis
EAguirre, aseguré que el proyecto para construir el

Hospital Materno-Infantil para Huelva va a depender
de “la disponibilidad real y efectiva de terrenos, lo antes
posible”. El responsable sanitario de la comunidad afirmé
que, en la actualidad, se estudian “diferentes espacios”
para localizar este gran proyecto cuya gestion, sera cien por
cien piblica. Al tiempo, lamento que la oposicion haya tum-
bado los Presupuestos de la Junta para 2022 como punta de
partida y donde iban destinados “6 millones de euros para
este proyecto”.

En una comparecencia en la Comision de Salud del Parlamento
de Andalucia, el titular del departamento sanitario respondid
a una pregunta sobre el considerado como proyecto-estrella
para la sanidad onubense, cual es, el Hospital Materno-Infantil.
Jesls Aguirre sefial6é que el tiempo que tarde en hacerse rea-
lidad este centro sanitario para la atencién de la mujer y la in-
fancia onubense va a depender “de la disponibilidad real y efec-
tividad de terrenos, lo antes posible”. El Consejero, en esa linea,
no nego que, en la actualidad, se estan estudiando “diferentes
espacios” para la decision que finalmente se adopte,“conseguir
la ubicacién exacta mas idonea”.
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PRESUPUESTOS 2022

Huelva es la (nica provincia andaluza que no tiene en su car-
tera de prestaciones sanitarias de titularidad pablica un centro
hospitalario de esta naturaleza como consecuencia de afios,
y hasta décadas, de carencia de propuestas e inversion, para
lo cual es prioritario “buscar financiacién” para alcanzar este
logro, social y sanitariamente hablando. En este contexto,
Aguirre respondio a una pregunta planteada por la represen-
tante de Unidas Podemos ante el hecho de que “hayan puesto
grandes dificultades” al decidir no apoyar los presupuestos de
la Junta de Andalucia para el presente 2022.

Al respecto, el Consejero apuntd: “Parte de la financiacion (del
futuro Materno-Infantil) venia en los presupuestos del afio
2022, contra los que votaron”. Aguirre asegurd que en eso0s
presupuestos, rechazados por la Camara regional “entraban
6 millones de euros para el proyecto”. Al tiempo que pedia
que “deberian dar explicaciones a los onubenses de por qué
este proyecto no cuenta con las inversiones previstas en 1os
presupuestos de 2022”. Aguirre aprovecho para recordar que
“Huelva es la tnica provincia de Andalucia que el anterior Go-
bierno de la Junta dejo sin Materno-Infantil”.

Jesus Aguirre se refirid al calado que representa contar con
un centro hospitalario ptblico de esta envergadura: “Estamos
hablando de una infraestructura muy importante, muy deman-
dada y muy necesaria para la sociedad onubense y para los
propios profesionales sanitarios, por lo que el desarrollo de
estas actuaciones es considerado uno de los objetivos priorita-
rios del Servicio Andaluz de Salud dentro de los compromisos
de este Gobierno”. Por lo mismo, concluy6 Aguirre sobre tan
importante capitulo: Estamos “trabajando para buscar la ubi-
cacion concreta” del futuro Hospital Materno-Infantil, con la
voluntad de que “sea la mas adecuada”. Aguirre se adelantd a
augurar que esa posible localizacion “sera tomada con criterios
de eficacia y sostenibilidad para que los ciudadanos de Huelva
tengan a la mayor brevedad posible este centro hospitalario.
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UN JUEZ CONDENAALA
GENERALIDAD VALENCIANA PORNO
PROTEGER A SANITARIOS DEL COVID

Huelva.- Redaccion

n juzgado de Alicante ha con-

denado a la Generalidad de

la Comunidad Valenciana a
indemnizar a un grupo de sanitarios
que, denunciaron no haberles sumi-
nistrados las elementales medidas de
proteccidn en los primeros meses tras
declararse la pandemia por coronavi-
rus. El Juez fija indemnizaciones que
oscilan entre los 5.000 y los 49.180
euros segin el grado del contagio por
la enfermedad virica. Es la primera
vez que la Justicia establece indem-
nizaciones economicas referidas al
Covid si bien la Comunidad Valenciana
piensa recurrir el fallo ante instancias
superiores mientras se debate si el
plazo que tenian los profesionales para
reclamar por la desproteccién podria
haber prescrito.

El Juzgado de lo Social namero 5 de
Alicante ha fallado condenando a la Ge-
neralidad valenciana a indemnizar a un
grupo de 154 médicos por no haberles
facilitado el material de proteccion (Epis)
necesario durante la primera oleada del
Covid lo que puso “en grave riesgo” la
seguridad y la salud de los sanitarios. El
periodo al que alude el Juez va “desde la
declaracion del estado de alarma”, (el 14
de marzo de 2020) hasta el mes de mayo
del mismo afio cuando los médicos de-
nunciantes, como el resto de sanitarios
espafioles, tuvieron que actuar con una
evidente desproteccion ante un virus
desconocido. El Juez sostiene que “esta
falta de medios no debe ni puede reper-
cutir en perjuicio de los trabajadores,
quienes afrontarian de forma directa
el mayor riesgo para la salud colectiva
que se recuerda en los dltimos afios. La
responsabilidad de “la insuficiencia co-
rresponde a la empleadora”, confirma el
Juez.

El magistrado reconoce una serie de in-
demnizaciones econémicas que oscilan
desde los 5.000 a 49.180 euros por fa-
cultativo. La cifra minima corresponde
para 10s que no se contagiaron mien-
tras que la maxima se dirige a los que
si resultaron infectados y necesitaron de
hospitalizacion. En medio, los sanitarios
contagiados pero que no precisaron de
ingreso hospitalario se les deberd in-
demnizar con 35.000 euros. El Juez con-
sidera que no solo han de ser compen-
sados los que resultaron contagiados
por el Covid-19 sino, también, a quienes
padecieron la angustia y la zozobra de
verse expuestos al virus sin las debidas
medidas de proteccion. Se trata de un
dafio moral, y por lo mismo inmaterial,
al que a ley también contempla como
indemnizable.

INDEMNIZACION Y PLAZOS

El Juez indica en su fallo que “durante
los meses de marzo, abril y mayo de
20207, el personal de los centros sa-
nitarios alicantinos tan “solo dispuso
de una mascarilla por semana para la
prestacion de sus servicios” incluyendo
la “atencion de pacientes infectados por
coronavirus”. Ante esa carencia de Epis,
los trabajadores se “vieron en la nece-
sidad de reutilizar batas desechables”,
las cuales se enviaban “a esterilizacion
para su reutilizacion en la prestacion de
sus servicios”. También se contempla
como la Consejeria de Sanidad valen-
ciana “tampoco les facilitd gorros sa-
nitarios, al igual que las pantallas”. Las
medidas de proteccion comenzaron a
existir a partir del mes de junio de 2020,
en el momento en que la primera oleada
habia sido, de alguna manera, contro-
lada y “cuando comenzaron a tener
mayor abastecimiento”.

A partir de esta sentencia, se abre un
tiempo en el que se podrian abordar
fallos de similar naturaleza en cualquier
lugar de Espafa. Una de las claves que
sostienen los expertos es que el primer
requisito para demandar una indemni-
zacion por la carencia de Epis es haber
efectuado la reclamacion en plazo. Plazo
que para los sanitarios que tuvieron que
trabajar sin la debida proteccion finalizd
al afio de haber estado expuesto al riesgo
o0 de haber superado la enfermedad, caso
de haberse contagiado. Esto equivale a
significar que para la totalidad de los po-
tenciales demandantes por esta misma
cuestion, el plazo indicado para efectuar
la demanda prescribi6 hace unos meses,
con algunas excepciones como seria
la de aquellos sanitarios que hubieran
arrastrados secuelas en su salud tras el
contagio.

La Consejeria de Sanidad de la region
valenciana, nada mas conocer esta
sentencia, anuncié su voluntad de pre-
sentar recurso si bien desde el gobierno
regional que preside Ximo Puig argu-
mentando la falta de legitimacion activa
de su departamento que, en su criterio,
corresponderia al Ministerio de Sanidad
del Gobierno de Pedro Sanchez que, en
aquellos momentos, tuvo a Salvador
llla como titular responsable. Desde el
Sindicato médico valenciano, impulsor
de la demanda, el fallo reconoce “que
la Consejeria fue negligente y no doto
de medidas de proteccion” a los 154
médicos reclamantes. Algo extensivo al
resto de personal sanitario, enfermeras,
auxiliares... El sindicato médico recordd
que las tres provincias de esa comu-
nidad valenciana batieron “el récord de
contagios entre el personal sanitario de
toda Europa”.
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{HACIA UNA CUARTA
DOSIS DE REFUERZO?

Huelva.- Redaccion

Stella Kyriakides

ientras, al concluir el mes
de enero, la sexta ola inicia-
ba un proceso descendente

en cuanto a nivel de contagiosidad
y, su principal consecuencia, refleja-
da en los ingresos hospitalarios, las
autoridades sanitarias de la Union
Europea (UE) han comenzado a de-
batir la posibilidad de afrontar una
nueva etapa con la administracion de
la cuarta dosis de vacunacién para
seguir frenando los efectos del Covid.
Pero los expertos prefieren no estirar
en esa linea y prefieren acumular mas
evidencias cientificas para acometer
una nueva tanda de inmunizaciones.

La enfermeria europea sigue muy pen-
diente de las decisiones que, a nivel de
responsables de la cartera de Sanidad,
se puedan ir adoptando acerca de plan-
tearse el desarrollo efectivo de la cuarta
dosis de inmunizacion. En este sentido,
ha sido Francia la nacion que, por 0s-
tentar la presidencia rotatoria semes-
tral del espacio comunitario, no dudd
en tomar la iniciativa en torno a este
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asunto de sanidad pablica al convocar
a los Ministros europeos para ir prepa-
randose a distribuir, sistematicamente,
la cuarta dosis de vacunas contra el
Covid-19.

LISTOS PARA ACTUAR

La Comisaria Europea de Salud, la
chipriota Stella Kyriakides no dudé en
animar a los responsables sanitarios
nacionales a dibujar la realidad de la
cuarta ronda de vacunacion aludiendo
a que la Agencia Europea del medica-
mento (AEM) ha “dejado muy claro que
una dosis de refuerzo es crucial para
blindar una proteccion adecuada contra
las consecuencias graves si se tiene en
cuenta la disminucién de la inmunidad
y el aumento de contagios por la va-
riante Omicron”. Y rematé Kyriakides:
“Si vemos datos concluyentes sobre
Si se necesita la cuarta dosis, debemos
estar listos para actuar”.

Sin embargo, no todos estin con-
formes con la postura para abordar la
cuarta campafa de inmunizacion a los
millones de habitantes de la UE. En este
aspecto, ha sido la Agencia Europea del
Medicamento (EMA) al intervenir en tan
importante cuestion precisando que
no consideraba “sostenible” distribuir
nuevas dosis con intervalos tan cortos
si bien admitié que solamente se enten-
deria viable administrar la cuarta dosis a
aquellas personas que tengan sistemas
inmunitarios  débiles, especialmente
ancianos y pacientes con patologias de
alta cronicidad.

Desde la EMA se anticip6 que, antes de
desarrollar una nueva campafia gene-
ralizada de vacunas, seria conveniente
“obtener datos concluyentes sobre la
necesidad de esa cuarta dosis”, Stella

» Si bien los Ministros
de Sanidad de la
UE analizan esta
posibilidad, la
Agencia Europea del
Medicamento aguarda
mas evidencias para
acometer una nueva
fase de inmunizacién

Kyriakides abundo en algo, mas que
obvio: la prioridad actual es vacunar a
los que aun no lo estdn y “no debemos
olvidar que millones de europeos to-
davia no estan vacunados”. Espafia
sigue muy de cerca el desarrollo de
este capitulo socio-sanitario por lo que
nadie descarta que, en funcién de como
se desarrolle la variante Omicron, la
cuarta ronda de pinchazos se haga rea-
lidad. Enfermeria, por descontado, esta
en alerta.

Sucede, por otra arte, que mientras en
la UE se debaten pros y contras en torno
al posible abordaje de nuevas y masivas
inoculaciones, existen realidades que
se estan viviendo en otras naciones de
nuestro entorno mas cercano donde de
las ideas se ha pasado a los hechos.
Es el caso de Hungria donde la cuarta
campafia ya esta en marcha mientras en
el norte del continente -Suecia y Dina-
marca en concreto- se muestran clara-
mente a favor de ofertar la cuarta dosis
a pacientes con problemas de inmu-
nidad. Aunque si hay una nacién donde
la decision ya ha sido materializada es
Israel: la campafia de “revacunacion”
es un hecho y se ha convertido en el
primer pais del mundo en generalizar la
cuarta inyeccion.



TASA DE INCIDENCIA: 6,2 CASOS POR 100.000 HABITANTES
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BAJAN LAS INFECCIONES
POR VIH EN ANDALUCIA

Huelva.- Redaccion

I nimero de personas contagia-
Edas por el Virus de Inmunodefi-

ciencia Humana (VIH) en Anda-
lucia ha experimentado un significa-
tivo descenso segin los datos corres-
pondientes al afio 2020, al descender
mas de un 8% respecto al aiio anterior.
La tasa de incidencia en Espaiia se ha
situado en 6,2 casos pro 100.000 habi-
tantes lo que confirma una tendencia a
la baja tanto nuestro pais como en las
naciones del entorno. Aunque preocu-
pa que el 13% de las personas infecta-
das no saben que lo estan.

En un frente de salud pulblica como
el VIH, es elocuente conocer que el
nimero de personas contagiadas por el
VIH sigue decreciendo tanto en nuestra
region como en el resto de la geografia
nacional. Es la evolucion constada en los
ultimos afios hasta alcanzar una rebaja
de mas del 8% de los casos por lo que
a Andalucia se refiere a lo largo de 2020.
Los datos fueron expuestos por la vice-
consejera de Salud y Familias, Catalina
Garcia durante un foro celebrado sobre
esta dolencia, que, no mucho tiempo
atras, constituy6 una preocupacion -sa-
nitaria y social- de primer orden.

Andalucia ha pasado de registrar 575
casos de VIH en 2015 a los actuales 527
de 2020. O lo que es igual: la tasa de in-
cidencia ha fluctuando del 9,0 hace seis
afios a 6,2 casos por 100.000 personas
en el dltimo balance. Las estadisticas
indican que este descenso se ha regis-
trado, principalmente entre los hombres.
Pero ese descenso de las personas afec-
tadas por el virus no ha sido similar entre

las ocho provincias andaluzas. Porque
Malaga, Almeria, Cadiz y Granada fue
donde mas acusada fue la bajada de la
tasa de incidencia de las personas afec-
tadas por el virus que ataca el sistema
inmunitaria destruyendo un tipo de glé-
bulo blanco que ayuda a combatir las
infecciones.

HOMOSEXUALIDAD

El resumen del VIH en el ejercicio objeto
de andlisis indica que el 86% de las
nuevas personas contagiadas fueron
hombres frente al 13% de mujeres. La
categoria de transmision mas frecuente
fue la de hombres que tienen relaciones
sexuales con hombres (52%), seguida
de la heterosexual (22%). Un porcentaje
claramente inferior (2%) corresponde a
personas que se inyectaron droga por
via intravenosa. Por edades, un 29% se
diagnostico en menores de 30 afios, lo
que supone dos puntos menos respecto
al afio anterior situado en el 31%. De ahi
que el Plan Andaluz de VIH/SIDA y otras
enfermedades de Transmision Sexual in-
sista en seguir avanzando en la preven-
cion entre las personas mas jovenes.

El estudio refleja otra realidad impor-
tante: E153,9% de las nuevas infecciones
fueron correspondientes al denominado
“diagndstico tardio”, porcentaje muy pa-
recido al que se dio en Espafia (47,6%
en el 2019). Ese diagnostico tardio se re-
fiere en mayor medida entre las mujeres
(64%) que entre los hombres e igual-
mente fue mas elevado entre las per-
sonas heterosexuales (con un 61%) que
entre las homosexuales (41%), y en ma-
yores de 50 afios (53%). En Andalucia se

» Se confirma el
descenso del 8%
respecto al afo
anterior. Aunque
preocupa que, en
Espaiia, el 13% de los
infectados no saben
que lo estan.

notificaron a lo largo de 2020 un total de
54 de SIDA, lo que representa una tasa
de incidencia de 0,64 casos por 100.000
personas. Es decir, la incidencia ha caido
de forma decisiva por cuanto en 1994
tuvo su pico mas alto (con 16,96 casos
por 100.000 habitantes).

UN 13% DE INFECTADOS, NO SA-
BEN QUE LO ESTAN

Los expertos apuntan a la trascendencia
que tiene el “diagnostico tardio” en el
contexto del VIH. Tanta que afecta di-
rectamente a la transmision del virus
pues se estima que las personas que
desconocen estar infectadas (un 13%
en Espafa lo ignoran) no adoptan las
debidas medidas de precaucion y al no
tener controladas la infecciones trans-
miten el virus con mayor facilidad. Por lo
mismo, reducir el nivel del “Diagndstico
tardio” se presenta como un auténtico
reto para dar respuesta al VIH en cual-
quier lugar del mundo. Para ello es pri-
mordial avanzar en medidas, entre otras,
de prevencion integrales, sensibiliza-
cion, uso de condones vy, programa de
intercambio de agujas.
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Provincia de Huelva

20.070 DONACIONES
SANGUINEAS DURANTE 2021

Huelva.- Redaccion

a provincia de Huelva sumé un
Ltolal de 20.070 donaciones a lo

largo de 2021 segiin los datos fa-
cilitados por el Centro de Transfusion,
Tejidos y Células onubense. Esta cifra
representa un leve incremento (1,8%
respecto a 2020) pero que adquiere es-
pecial relevancia si se enmarca en un
afio presidido por el Covid. La mayoria
de estas donaciones fueron de sangre
y desde el Centro se ha expresado el
agradecimiento por la generosidad de-
mostrada de los donantes.

En el Hospital universitario Juan Ramén
Jiménez se localiza el Gentro de Trans-
fusion donde se canaliza el acto de la
donacién indispensable para mantener
la demanda, diaria, de la actividad qui-
rurgica en los hospitales de la provincia
y desde donde se recuerda que gracias
a una sola donacion se puede mejorar y
salvar la vida de hasta tres personas. Por
lo mismo, las 20.070 donaciones conta-
bilizadas por el Centro representan una
ayuda, inestimable e insustituible, para
mantener el pulso cotidiano en los cen-
tros hospitalarios onubenses.

De esas 20.070 donaciones -0 lo que es
igual, un promedio de 1.670 al mes- la
gran mayoria (18.426) unidades se co-
rresponden a donaciones de sangre total
mientras el resto (1.644) a donaciones se-
lectivas de plasma por aféresis. La cifra de
quienes decidieron incorporarse al gesto
altruista, como nuevos donantes, en la
provincia ascendi6 a 1.639 personas. El
respaldo social a las llamadas del Centro
de Transfusion Sanguinea de Huelva debe
ser contemplado desde la mas espléndida
solidaridad si se tiene presente que, el afio
2021, estuvo presidido por el Covid-19 y
todo lo que comportd en el alterado des-
envolvimiento de la ciudadania.

pagina s

Documentos;

MARZO

2022 / N 85

CUARENTENAS

Una de las cuales, y no de menor rango,
fue el efecto de las cuarentenas que de-
bieron observar las miles de personas
afectadas por el coronavirus y que reper-
cutié en una menor afluencia de donantes
respecto a ejercicios anteriores. Si a este
factor se le une el hecho de que las fiestas
navidefias suelen registrar un descenso
significativo de las donaciones, es facil
deducir la existencia de un importante
descenso en las reservas de sangre dis-
ponibles.

Y es que, como se recuerda desde el
Centro, la sangre humana, pese a todos
los avances tecnoldgicos que rodean
cualquier parcela de la sanidad, continiia
siendo un producto indispensable por
cuanto no puede producirse en un labo-
ratorio, por avanzado que resulte, y, en
consecuencia, solo se puede conseguir a

través de la donacion que, en definitiva, re-
presenta un acto de generosidad de gran
trascendencia desde los puntos de vista
sanitario y social. Porque, diariamente, de-
cenas de8 seres humanos salvan su vida
0 mejoran su salud gracias a una transfu-
sion de sangre y derivados.

Junto al colectivo habitual de donantes,
el Centro de Transfusion ha tenido un es-
pecial recuerdo para las entidades e ins-
tituciones que, a lo largo de los Ultimos
meses, prestaron su colaboracion para
que la enfermeria propiciara el acto de la
donacion, tanto en el propio Centro del
Juan Ramén Jiménez como por medio
de las dos unidades mdviles que reco-
rren, la geografia provincial para hacer
mas comoda a la sociedad la donacion.
Ademds, es un acto sencillo, breve, al-
truista y anoénimo que goza de la seguridad
que otorga la intervencion del personal de
enfermeria experto en este cometido.

i VEN A DONAR SANGRE POR FAVOR!!

Centro de Transfusion de Huelva
Hospital Juan Ramén Jiménez 959 016 023




Area de quiréfanos
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ENSAYO CON EXOESQUELETOS PARA
EVITAR LESIONES EN EL PROFESIONAL

Huelva.- Redaccion

I Servicio Andaluz de Salud (SAS)
anuncié6 un interesante proyecto
piloto para configurar y poner en
practica el uso de exoesqueletos en las
areas quirdrgicas de los centros hospita-
larios. La finalidad es potenciar una herra-
mienta que permitird que los puestos de
trabajo en los quiréfanos sean ergonémicos
ayudando al personal sanitario a “soportar
o realizar las tareas fisicas con un menor
esfuerzo” y permitiendo el descanso de los
misculos cuando se ven sometidos a un so-
breesfuerzo continuado. Esta innovacion es
fruto de un acuerdo de colaboracion entre el
SAS y la empresa lturri, que va a ceder los

exoesqueletos.

Los trastornos musculo-esqueléticos (Tme) son una dolencia laboral de las mas frecuentes
entre los profesionales sanitarios que representan una merma en la salud de los trabaja-
dores, ademas de un elevado coste econdmico para las empresas. Para solventar en alguna
medida este problema, el SAS y la firma Iturri han suscrito un convenio de colaboracion
mediante el cual comenzard a caminar este proyecto cuyo primer punto de partida serd el
Hospital Universitario Virgen del Rocio, donde su gerencia anuncio la puesta en marcha del
uso de los exoesqueletos en las dreas quirurgicas del centro como primera etapa para exten-
derlo a otras areas quirdrgicas de la region.

Se define el exoesqueleto como una herramienta que permitira que los puestos de trabajo
sean “constantemente ergonémicos”, conforme adelantd Salud, facilitando al personal so-
portar o realizar sus tareas fisicas “con un menor esfuerzo” y permitir el descanso de las
estructuras musculares que se ven sometidas a un sobreesfuerzo con lo que se evita la fatiga
muscular. En el Virgen del Rocio esta previsto se realice una seleccion de aquellos puestos
de trabajo en los que se utilizaran los exoesqueletos con ensayos para la posible introduc-
cion de mejoras en su uso asi como verificar el grado de satisfaccion que manifiesten los
profesionales.

Los trastornos musculo-esqueléticos son una de las dolencias laborales mas frecuentes
entre los sanitarios y sus consecuencias representan un coste importante tanto para la salud
del personal, con merma de la calidad de vida de los afectados asi como para la economia
de la empresa. Este es un problema que afecta en mayor medida, a los profesionales del
quirdfano obligados a adoptar posturas forzadas (de tronco, cuello y extremidad superior)
ademas de la carga estatica que acarrea mantener, durante horas, una posicion de pie pro-
longada. La empresa lturri, por su parte, tiene mas de 75 afios de experiencia en la protec-
cion de los trabajadores de distintos sectores industriales, a nivel nacional e internacional. En
el contexto sanitario, ademas de ceder los exoesqueletos dara formacion a los profesionales
para el mejor uso de la herramienta ergonémica y se encargara del mantenimiento, repara-
cion y si es el caso, sustitucion de estas ayudas.
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LA LISTA DE ESPERA SE
REDUCE A LA MITAD

La Consejeria de Igualdad y Poli-
ticas Sociales dio a conocer que
su departamento ha logrado re-
ducir las listas de espera en aten-
cion a la dependencia a la mitad
en los tres afios de la legislatura.
La Consejera Rocio Ruiz concretd
que se ha pasado de las 75.097
personas que a finales de 2018
estaban a la espera de recibir un
recurso adecuado a su situacion
a los 38.325 contabilizados al
finalizar 2021, lo que supone un
49% menos.

Rocio Ruiz destacd que estos
datos han sido posibles “gracias
a un esfuerzo extraordinario de
gestion con mas fondos, mas
recursos humanos y técnicos y
al compromiso de la plantilla de
profesionales”. Ademds, Ruiz
aseguré que se ha hecho com-
patible con las nuevas solicitudes
registradas durante el citado
tiempo algo que “ha permitido
alcanzar el maximo historico de
257.227 personas en situacion
de dependencia atendidas”. Otro
dato relevante expuesto por la
Consejeria es que la region ha
reconocido a 10.4630 depen-
dientes mas en el afio Covid cum-
plimentando el proceso de pre-
sentacion de sus necesidades,
evaluacion por los profesionales
y, finalmente, reconocidas las
prestaciones a percibir.
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INFORMACION EXCLUSIVA PARA e
PROfesionales f:o‘;‘e'?sﬁﬂ,e“

Trabajamos en PRO
de los PROfesionales

En Banco Sabadell trabajamos pensando en los
PROfesionales.

Por eso mantenemos un acuerdo de colaboracion con tu
Colectivo Profesional, que ofrece ventajas exclusivas en la
contratacion de productos financieros a sus profesionales y
familiares de primer grado.

Pero trabajar en PRO de los PROfesionales no solo es facilitarte la gestion
de tu negocio y atender tus necesidades financieras. Es ir mas lejos.

Innovamos constantemente nuestra oferta de productos y servicios para
poder ofrecer productos como este:

Renting Colectivos Equipos Tecnoldgicos
Configura a tu medida el pack que
necesitas

En Banco Sabadell disponemos de un extenso equipo de gestores
especializados en el sector PROfesional preparados para dar respuesta a las
necesidades de todos los colectivos de PROfesionales.

Para mas informacion o hacerte cliente de Banco Sabadell
contacta con un gestor especializado e identificate como miembro
de tu colectivo profesional:

: ® :
D sabadellprofesional.com \ 900500170 &, nuevo cliente

686666 - TC9SETLO0
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“CODIGO INFARTO”

Huelva.- Redaccion

CODINFA

Codigo Infarto Andalucia

A—, A & ol
PR oMM R SALD

as dolencias cardiovasculares

representan un importante pro-

blema de salud piblica mundial
del que Andalucia, obviamente, no
es ajeno, y que constituye la primera
causa de morbimortalidad. Entre las
enfermedades cardiovasculares el in-
farto agudo de miocardio es la primera
causa de fallecimientos, por el peso
especifico de una serie de factores de
riesgo que gravitan sobre esta dolen-
cia: exceso de colesterol, hipertensién
arterial, diabetes, obesidad, tabaquis-
mo, sedentarismo. Para combatir tan
grave frente, Salud puso en practica
diversas actuaciones entre ellas el lla-
mado Cddigo Infarto Andalucia (Codin-

fa) que, con la implicacion de médicos
especialistas y enfermeria, ha visto
reducir la mortalidad en un 30%.

La Direccion General de Salud Pablica
y Ordenacion Farmacéutica de la Con-
sejeria puso, en marcha, en 2020, una
serie de objetivos contenidos en el Plan
Integral de Atencion a las Cardiopatias
en la region consideradas como “prio-
ritarias en salud cardiovascular” entre
las que cabe destacar el bautizado como
Cadigo Infarto en Andalucia. Consiste
en el abordaje al infarto multidisciplinar
universal en el conjunto de la comunidad
que se extiende desde el primer sintoma
de la dolencia hasta la rehabilitacion
cardiaca y el seguimiento por parte de
la Atencion Primaria. Se trata, conforme
ratificd la administracion, de una forma
de atencion al infarto “organizada y es-
tructurada”, donde resultan “imprescin-
dibles” los profesionales de urgencias
y emergencias, médicos cardi6logos,
intensivistas y enfermeria.

Iniciado este Codigo Infarto en 2020,
Salud dio a conocer que casi el 90% de
los pacientes victimas del infarto agudo
de miocardio han recibido terapia de re-
percusion y en la mayoria de los casos
(80%) esta terapia fue mediante angio-
plastia primaria saldada con una reduc-
cion de la mortalidad por infarto en un
elocuente 30%. La angioplastia primaria,
como se sabe, consiste en abrir la arteria
ocluida responsable del infarto mediante
la extraccion del trombo causante y la
colocacion de unos dispositivos que
logran la apertura de la arteria con el re-
sultado de una mejora de la salud del pa-
ciente. En la actualidad, esta técnica es
la forma preferente de repercusion que
se lleva a cabo en las ocho provincias
andaluzas.

Durante el afio 2020, y a pesar de los
efectos causados por la pandemia, se
realizaron un total de 3.800 angioplas-
tias primarias. Este importante bagaje de
intervenciones ha sido posible merced a
laimplementacion de las Salas de hemo-
dinamica en 16 hospitales de la red pu-
blica regional con un minimo de 2 salas
por provincia hasta un maximo de 7, en
una proporcion de una sala por 27.000
habitantes lo cual ha permitido que esta
forma de actuacion ante el infarto agudo
de miocardio se lleve a cabo las 24 horas
al dia durante los 365 dias al afio.

Por provincias, las Salas de Hemodina-
mica se distribuyen y localizan en estos
centros: Almeria (Hospital Torrecar-
denas, 2 salas), Huelva (Hospital JR Ji-
ménez, 2 salas), Cadiz (Hospitales Puerto
Real (2), Puerta del Mar (2), y Punta
Europa (1); Cordoba (Hospital Reina
Sofia, 4), Granada (Hospital Virgen de
las Nieves, 2 y Campus Salud, 1), Jaén
(Ciudad de Jaén, 1), Mélaga (Hospital
Clinico, 2, Hospital Regional 2, Marbella,
1) y Sevilla (Hospital Virgen Macarena,
3, Virgen del Rocio, 2 y Virgen de Valme,
1). Las recomendaciones a nivel interna-
cional aconsejan como iddneo disponer
de una sala por 400.000 habitantes.
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Diez muertes al dia

ALARMA POR EL RECORD, HISTORICO,
DE SUICIDIOS EN ESPANA

En 2020, 3.941 espanoles decidieron quitarse la vida

\ L "J ._"' Fif iE-
El Grito,obra inmortal de Edvard Munch

con el nimero de suicidios que se consuman en los cuatro puntos cardinales

de nuestra geografia nacional. Nunca antes, en cualquier momento de Ia his-
toria reciente, se habia alcanzado lo que es un espantoso récord. Lo confirman las
estadisticas: en el afio 2020 casi 4.000 personas optaron por quitarse la vida como
desenlace de un tragico escenario vital que desemboca en la muerte. Los poderes
publicos, y los profesionales especialistas, tienen ante si un reto de reconducir una
realidad nunca antes vivida y donde la pandemia por el coronavirus ha sido, esta
siendo, un factor agravante.

Espaﬁa vive una auténtica situacion de alarma, social y sanitaria, en relacion

Alo largo y ancho de 2020, un total de 3.941 espafioles resolvieron acabar con sus vidas
mediante el suicidio. Son casi once fallecidos al dia. Es el aldabonazo que resume el peor
dato desde que se tienen registros en tan delicada cuestion. Como detonante, el suicidio
hace unos meses de la actriz Verénica Forqué que, obviamente, no form6 parte del re-
sumen estadistico que ha convulsionado a la sociedad espafola, que, por otra parte, no
parecia excesivamente concienciada sobre este problema. En esos 3.941 suicidios del
2020 se constat6 otra realidad; ha aumentado el nimero de mujeres que, por primera vez,
superaron el millar de casos, asi como que el fatal desenlace crecié en personas de edad
avanzada nada menos que un 20% respecto a anterior oleadas.

30
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» Andalucia atiende

a 278.000 personas
en las Unidades
hospitalarias de
Salud Mental, de
ellas, 87.792 estan
diagnosticadas de
padecer “Trastorno
mental grave”.

EN LAS URGENCIAS

Pero la losa que han supuesto co-
nocer de los 3. 941 suicidios consu-
mados durante los doce meses de
2020 no ha sido algo sorprendente
para, por ejemplo, los trabajadores
de las Urgencias hospitalarias de
cualquier lugar de Espafia. En esos
servicios llevan tiempo constatando
como los intentos de suicidios han
crecido de forma creciente durante
los ultimos afios con el factor, ana-
dido, y agravante ademds, de que se
iban a atendiendo a personas reinci-
dentes que llegaron a las Urgencias
de nuestros centros hospitalarios
por idéntica causa de origen: la bus-
queda del suicido.



A la hora de hacer frente a este drama
social y sanitario, la Consejeria de
Salud y Familias ha dispuesto una
serie de medidas que buscan mejorar
la asistencia a los pacientes de salud
mental en Andalucia, Se trata, en con-
creto, de tres proyectos diferenciados
que, con un presupuesto global de
6,2 millones de euros, buscan me-
jorar la atencién a personas afec-
tadas de Trastornos mentales graves
(Tmg) mediante la implantacion de
los Equipos de Tratamiento intensivo
comunitario (Etic), en las Unidades de
Gestion de Salud Mental.

Otro capitulo importante se refiere a
la incorporacion en esas mismas Uni-
dades de la figura del psicdlogo cli-
nico, dinamizador de las interacciones
asistenciales en Atencion primaria. El
tercer eje de esta apuesta andaluza en
Salud mental gira en torno a la reali-
zacion de los distintos programas que
sirvan para fortalecer el movimiento
asociativo con actividades dirigidas
tanto a los pacientes como a los fami-
liares mas directos.

ENFERMERIA ESPECIALIZADA

Desde la Asociacion de profesionales
de la Salud mental se considera clave
el trabajo en red desde una perspec-
tiva biopsicosocial donde la presencia
de la comunidad en el entorno de
estos pacientes se considera insusti-
tuible. Por lo mismo, es de una gran
trascendencia la realizacion de cam-
pafas de concienciacion dirigidas a
la ciudadania que contribuyan tanto a

» Celso Arango,
Presidente de la
Sociedad Espaiiola
de Psiquiatria:
“Faltan enfermeras
especialistas”

mejorar la calidad de vida de la per-
sona afectada por esta problematica
mental como a la participacion y con-
curso de la comunidad si se quiere
lograr una mayor visibilidad de estos
enfermos en la blsqueda de opti-
mizar, paso a paso, su actividad co-
tidiana.

En este contexto, especial relevancia
ha tenido la opinion de Celso Arango,
en su condicion de Presidente de la
Sociedad Espafiola de Psiquiatria al
indicar uno de los principales handi-
caps que, como nacion, tenemos a
la hora de abordar la Salud Mental.
“Nuestros ratios de profesionales -ha
concretado- estan muy por debajo de
la media europea, tanto en nimero
de psiquiatras como de psic6logos v,
sobre todo, del personal de enfermeria
especializada”. Y sobre la oferta del
Gobierno, presentada por Pedro San-
chez, para destinar cien millones de
euros para una estrategia de ambito
nacional que busque solucionar las
carencias en la Salud, Mental, el Dr.
Arango la catalog6 de “ridicula” solo
para contratar a los profesionales que
se necesitan.

TRASTORNO MENTAL GRAVE

Para alcanzar los objetivos en el tratamiento al paciente de
Salud Mental, nuestra regidn tiene a 278.000 personas atendi-
das en las Unidades Hospitalarias dedicadas a la Salud Mental
de la sanidad pablica andaluza. Los informes mas solventes
aseguran que el 8% de esas personas estan incluidas en el
llamado Grupo de Diagndstico de Trastorno Mental Grave. Por
otra parte, y conforme a los datos del Centro de Valoracion y
Orientacion de Andalucia, actualmente son 572.268 las per-
sonas que han sido reconocidas con un Grado de Discapaci-
dad igual o superior al 33% de las que un niimero significativo
(87.792) presentan un diagndstico de Trastorno Mental Grave.

h

GUIA SOBRE SALUD MENTAL

Al acabar 2021, se presentd la Guia
sobre Salud Mental dentro de la campafia
“Cuéntame t(” promovida por la Federa-
cion Andaluza de familiares y personas
con problemas de Salud Mental (Feafes),
la Asociacion Andaluza de profesionales
de la Salud Mental, el Consejo Andaluz de
Farmacéuticos, la Consejeria de Salud y
la distribuidora Bidafarma.

La Guia propone “prestar apoyo y ayuda
para mejorar la atencion y calidad de
vida” de los afectados con problemas
de Salud Mental, asi como mejorar la
formacion de los profesionales y sensi-
bilizar a la sociedad sobre la importancia
de derribar los mitos y prejuicios que
contindan existiendo en torno a esta pa-
tologia que, al dia de hoy, representan un
tabl para una gran mayoria de la pobla-
cion. En Andalucia, la demanda de Salud
Mental ha crecido un 30% en los (ltimos
tiempos, acuciados por la pandemia.

La Guia se inscribe en la campafia “Cuén-
tame t0” que contd con la actriz Maria
Galiana como imagen, para resumir una
completa informacion distribuida por te-
maticas relacionadas con problemas de
la Salud Mental centrandose en aspectos
concretos tales como el sindrome me-
tabolico, el autocuidado, la sexualidad y
reproduccion, los efectos secundarios
de los medicamentos antipsicoticos,
los riesgos y causas de las recaidas y la
actividad fisica en la Salud Mental, todo
acompafiado de recomendaciones sobre
habitos de vida saludable que deben
asumir los enfermos para una mejor
asistencia socio-sanitaria sin olvidar a
cuidadores y familiares.
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Violacion de los derechos humanos en ninas y adultas

TOLERANCIA CEROFRENTEALA
MUTILACION GENITAL FEMENINA

Huelva.- Redaccién

a Consejeria de Salud y Familias
Lhizo una llamada a la conciencia-

cién del personal sanitario, de
Atencion Primaria, (AP) Hospitalaria,
para redoblar esfuerzos que pongan fin
a las practicas de la Mutilacion genital
femenina (Mgf) que esta reconocida, a
nivel mundial, como una violacién tanto
de las mujeres en edad adulta como de
las nifias. La administracion sanitaria
regional ha recomendado una “preven-
cion oportunista” por parte de Enfer-
meria y Medicina Familiar, Pediatria
Ginecologia y Matronas en sus respec-
tivas consultas tanto en la etapa de la
prevencidn cuanto al tratamiento de las
mujeres ya mutiladas.

En aquellas provincias donde existe pre-
sencia de mujeres procedentes de otras
latitudes, vy, por dificil que resulte admi-
tirlo, la Mgf se corresponde a determi-
nadas pautas sociales y culturales, se ha
pedido al personal sanitario que avance
en el grado de sensibilizacién y concien-
ciacion para tratar de acabar con unas
practicas que la Organizacion de las Na-
ciones Unidas (ONU) consideran como
“una violacion de los derechos humanos”
contra mujeres y nifias asi como, una
forma extrema de discriminacion de las
mujeres, en cualquier etapa de sus vidas,
que atafie al derecho a su salud, inte-
gridad y seguridad para verse sometidas
a “torturas y tratos crueles, inhumanos
y degradantes” e, incluso, el elemental
derecho a la vida en aquellos casos en
los que esas actuaciones “acaban produ-
ciendo la muerte”.

En determinadas dreas geogrdficas del
tercer mundo, la Mgf es parte de una
tradicion, a veces se traslada al mundo
occidental a pesar de que, obviamente,
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no aporta ninguna salud a la victima sino
todo lo contrario, le perjudica de forma
notable. Al ser un problema de origen cul-
tural, la Mgf ha de ser tratado en distintos
planos o lineas de trabajo en dmbitos tan
diversos como el educativo, sanitario, ju-
dicial, policial, servicios sociales, asocia-
cion de inmigrantes. Pero, ante esta es-
pantosa realidad, la Consejeria, a través
de la Direccion General de Salud Publica,
promueve un Protocolo andaluz en el
contexto de la violencia contra la muijer.
Esta particular mutilacion se lleva a cabo
en determinadas naciones de Africa, Asia
y Oriente Medio. La ONU aspira a verlas
erradicadas para el afio 2030.

DELITO TIPIFICADO EN EL CODIGO
PENAL

Al personal sanitario encuadrado en
los servicios de Enfermeria y Medicina
Familiar/Comunitaria o en la especiali-
zada (Ginecologia y Obstetricia), se le
propone una “prevencion y atencion a
las mujeres” victimas de la Mgf. Salud
aseguré que lleva a cabo la formacion
del personal de Pediatria, Obstetricia
y Ginecologia para prevenir esta muti-
lacién en nifias que presenten factores
de riesgo asi como tratamientos para
las mujeres ya mutiladas que den como
resultado recuperar unas relaciones se-
xuales sanas y partos seguros. Para lo
cual, la Enfermeria y Medicina de las
citadas unidades han de mantener una
particular “prevencién oportunista” en
sus respectivas consultas asi como en
los Centros de Vacunacion internacio-
nales antes de los viajes que requieren
de vacunas especificas.

Salud indic6 la realizacion de una “anam-
nesis completa a la familia” con registro

en la Historia clinica, acompafiada del fo-
mento de buena salud en las menores en
el contexto de las revisiones pediatricas,
acompafiadas de informacion sobre el
riesgo para la salud que comportan esas
practicas. Y, de forma sistematica, se
llevara a cabo la prevencion en las revi-
siones del embarazo por parte de Gineco-
logos y Matronas a su vez completadas
con la informacion sobre los problemas
que causa la Mgf tanto en el parto como
en la salud de sus hijas. El personal ofre-
cera el denominado “Compromiso pre-
ventivo” ante la certeza de que proyecten
un viaje al pais de origen por el que se
comprometan a no mutilar a sus hijas.
Si la familia se negara a firmarlo, se hara
una comunicacion urgente al Servicio de
Proteccion de Menores y, posiblemente,
al Juzgado de Guardia en el caso de que
los padres se mantengan firmes pese a
ser informados de las consecuencias sa-
nitarias y legales. Al regreso del viaje, la
nifia serd objeto de un control de salud,
fisico y psicologico.

Todas estas recomendaciones, dirigidas
a madres y padres de la menor, han de ir
acompafiadas de una clara advertencia: la
mutilacidn genital femenina constituye un
delito en Espafia. La jurisdiccion nacional
es competente para perseguir dicha mu-
tilacion tanto si se practica en nuestra
nacion como fuera de nuestras fronteras,
si se lleva a cabo por residentes o a per-
sonas residentes en Espafia con inde-
pendencia de cual sea su nacionalidad.
Porque la citada mutilacion esta incluida
en el Codigo Penal por lo que es “de de-
claracion obligatoria en el caso de los
profesionales sanitarios” tal y como viene
reflejada en la Ley de Enjuiciamiento Cri-
minal.



Entre los jovenes
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BAJA LA PERCEPCION DE
RIESGO POR CONSUMIR DROCAS

Huelva.- Redaccion

aciones Unidas dio a conocer
Nel “Informe anual de Drogas

correspondiente a 2021” en el
que, entre otros aspectos, se destaca
que, a nivel mundial, ya hay 36 mi-
llones de personas afectadas de pro-
blemas graves de drogadiccion. Otra
conclusion determinante es que ha
bajado la percepcion de riesgo sobre
el consumo de drogas entre la pobla-
cion joven. En Europa, se contabiliza-
ron 8.500 muertes por sobredosis. El
estudio también ha sefalado la mayor
accesibilidad a las drogas a través de
internet.

“El consumo de drogas sigue siendo
uno de los mayores problemas de salud
publica a los que nos enfrentamos y no
podemos perder la atencion sobre él”.
De esta forma resumia la situacion la Di-
rectora General de la Fundacion Ayuda a
la Drogadiccion (FAD), Beatriz Martin en
relacion al informe de Naciones Unidas
sobre una realidad no siempre valorada
en su exacta dimension. Y eso que los
datos contenidos en el citado analisis no
dejan lugar a las dudas. A saber.

Alrededor de 275 millones de personas
consumieron algln tipo de droga en
el ltimo afio lo que representa un au-
mento del 22% respecto al afio 2010.
La consecuencia mas inmediata es que
mas de 36 millones de seres humanos
presentan graves problemas de salud
por el consumo del sustancias estupe-
facientes. Un consumo que aumenta en
los paises en vias de desarrollo alentado
por la aparicion de nueva generacion de
drogas sintéticas de precio mas econé-
mico. A ello se suma la expansion del
uso de opioides y el amento de “la po-
tencia de las sustancias”, lo que produce

un aumento de la letalidad por sobre-
dosis.

PELIGROSIDAD Y COVID

Pero las perspectivas de futuro no son
optimistas. La ONU prevé que desde
ahora hasta 2030 va a crecer un 11%
el nimero de personas que consumiran
distintas drogas que puede ser atin mas
alarmante en determinadas zonas de
Africa donde se calcula un crecimiento
del 40%. Sostiene el estudio de Na-
ciones Unidas, que la droga mas popular
a nivel global es el cannabis que, segln
la forma de presentacion (marihuana o
hachis), es droga depresora del sistema
nervioso, y, tiene alrededor de 200 mi-
llones de consumidores. Le siguen los
opioides (con 62 millones de adictos) y
la cocaina, que cuenta con 20 millones
de personas dependientes de este alca-
loide y estimulante de fuerte poder adic-
tivo debido a su efecto sobre la via me-
solimbica del cerebro. Su uso aumenta
el riesgo de accidente cerebrovascular e
infarto de miocardio.

La ONU ha resaltado en su informe el
hecho de que entre la poblacion juvenil,
ha bajado la percepcion de riesgo por
consumo de drogas, especialmente al
cannabis. Por lo mismo, ha aumentado
su peligrosidad de esta sustancia que es
que al inicio del afio 2000. En Europa ha
bajado un 25% la percepcion de que es
dafiino su consumo porcentaje que se
eleva hasta el 40% en Estados Unidos.
La FAD hace hincapié en que “la ten-
dencia a la bajada en la percepcion de
riesgo, sobre todo el cannabis, es algo
muy preocupante. La imagen de ser
una sustancia natural, inocua, ha calado
entre los jovenes y dejan ser visibles

los problemas que su consumo abusivo
acarrea, sobre todo a nivel cerebral en
las etapas de desarrollo”.

Este panorama se complementa, como,
apunta la ONU, con otro factor decisivo:
la mayor accesibilidad a las drogas a
través de internet ya que las ventas por
este conducto se han cuadruplicado
desde 2011. La pandemia por COVID ha
variado la forma de consumir drogas.
De un lado, subi6 su ventas a través
de internet, (ya representa un negocio
de 315 millones de dolares anuales), al
tiempo que se confirma mayor aumento
del consumo de cannabis y de sedantes
como las benzodiazepinas. FAD apunta
que “una situacion de crisis como la
que vivimos, hace que los niveles de an-
siedad de muchas personas se eleven.
Las citadas sustancias pueden parecer
una solucion temporal a esos estados
con el riesgo a la dependencia que se
genera”. FAD tiene un Servicio de Infor-
macién y Orientacion sobre drogas (900
16 15 15), andnimo, gratuito y confiden-
cial donde atienden consultas sobre esta
problematica.

» El Informe de la ONU
alerta: 36 millones
de personas tienen
graves problemas de
salud por drogadiccién
mientras el Covid
ha supuesto una
mayor accesibilidad,
via internet, a las
sustancias.
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MODIFICACIONES DESDE EL PASADO 1 ENERO 2022

LA EDAD DE JUBILACION
SE RETRASA ALOS
66 ANOS Y DOS MESES

Huelva.- Redaccion

esde el 1 de enero 2022, las novedades entraron en
vigor para el acceso a la jubilacién. El Ministerio de

Empleo y Seguridad Social confirmé los nuevos hitos
que son obligados para alcanzar el retiro laboral. En concre-
to, la edad de jubilacién ordinaria se ha retrasado hasta los
66 afios y dos meses en el caso de que el trabajador haya
cotizado menos de 37 afios y seis meses. Sin embargo, esta
norma no cuenta para quienes hayan logrado una larga vida
laboral que supere a ese baremo por lo que podran jubilarse
a los 65 aiios de edad.

Este es un afo importante en materia de jubilacion y pensiones,
porque, desde que comenzo6 2022, la edad de jubilacion de los
espafioles se ha retrasado a los 66 afios y dos meses como
consecuencia de que, tras la ultima reforma de las pensiones,
(afio 2013) a cargo de Rodriguez Zapatero, se instituy6 que la
edad para la jubilacion en Espafia se iria retrasando de forma
progresiva a razon de 2 meses por afio. De tal forma que el
proyecto concluird, en el 2027, cuando los ciudadanos deberan
alcanzar los 67 afos de edad para acceder a la condicion de
pensionista.

Espafia presentd a la Unidn Europea un plan para garantizar la
viabilidad del sistema del relevo generacional visto el déficit que,
afio tras otro, acumula la llamada “bolsa de las pensiones”. Y se
hizo para asegurar la sostenibilidad del sistema a las puertas de
que desembarque la generacion -la del “babby boom”-, nacida
entre finales de 1950 y mediados de la década de los 70. Las
razones para el retraso de la jubilacion son varias, aunque pu-
dieran resumirse en tres grandes apartados:

1) Mayor esperanza de vida
2) Estado del bienestar
3) Caida de la natalidad

Para justificar la mayor esperanza de vida, los expertos alu-
dieron a la suma de los avances en materia sanitaria y a un
mejor cuidado de la salud por parte de la poblacion. Estos dos
factores han supuesto que la sociedad espafiola sea, cada vez
mas, longeva situdndose entre las cinco primeras naciones del
mundo en cuanto a prolongacion de la vida que en Espafa, se
sittia alrededor de los 83 afios, segln datos del Instituto Na-
cional de Estadistica (INE).
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Junto al mayor envejecimiento, aparece el “estado del bien-
estar”. Los expertos sostienen que la consecuencia al estado
del bienestar representa que la esperanza de vida tiene un
avance sostenido que se estima entre 3 y 4 meses por afio. Con
estos calculos es facil deducir que una estimacion objetiva sitda
que a corto plazo (afo 2026) Espafia podria alcanzar una espe-
ranza de vida de 86 afios, liderando, junto a Japon, un horizonte
vitalmente atractivo como se vaticina.

El tercer bloque que adujo el Gobierno para retrasar la jubila-
cion, fue el indice de natalidad que se registra en nuestro pais.
Actualmente, Espafia contempla una baja natalidad que el INE
sitlia en 1,2 nifios por mujer. Es decir, se esta consumando un
rapido envejecimiento poblacional que comporta una nueva
realidad: la inquietud para el mantenimiento de las pensiones,
presentes vy, sobre todo, futuras. Unas pensiones que, como se
sabe, se basan y financian con las cotizaciones de las personas
en activo, que trabajan y cotizan a la Seguridad Social. De man-
tenerse el actual indice de natalidad, es l6gico deducir que a la
vuelta de pocos afos, el nimero de jubilados (pensionistas) se
ira igualando a la poblacién trabajadora.

A ello se debe unir que la pensidn, media cada vez es mas alta,
por una mejor cualificacion laboral. Y si a este marco se suma la
cercana aparicion de la generacion “babby boom”, el resultado
es que podria resultar insostenible el sistema de las pensiones.
Dicho lo cual, lo que rige es que quienes aspiren a jubilarse a
lo largo de 2022 con el 100% de la pensidn que les pudiera co-
rresponder, deberdn tener cumplidos los 66 afios y dos meses
conforme a las previsiones oficiales hasta alcanzar el limite de
los 67 afios para el retiro, algo que sucedera en 2027.

A la vista de esta programacion para millones de espafioles,
cabe preguntarse cudles son las ventajas que, para el sistema
plblico, supone retrasar la edad de la jubilacion? La respuesta
es ldgica: el Estado puede disponer de mas poblacion laboral-
mente activa para financiar las pensiones. Y, de otra parte, se
retrasa el cobro de la jubilacion. De tal suerte que si un traba-
jador se mantiene activo hasta los 67 afios, significa dos afios
mas de aportacidn a la caja comin y sin consumir pension
alguna.



Periodos cotizados

| A

‘ Edad de jubilacion

37 aiios 0 mas 65 afios
2020 Menos de 37 afios 65 afios y 10 meses
2021 37 aios y 3 meses 0 mas 65 afios
Menos de 37 afios y 3 meses 66 afos
37 ailos y 6 meses 0 mas 65 aiios
Menos de 37 aiios y 6 meses 66 aiios y 2 meses
2023 37 afios y 9 meses 0 mas 65 afos
Menos de 37 afios y 9 meses 66 afios y 4 meses
2024 38 afios 0 mas 65 afos
Menos de 38 aiios 66 afos y 6 meses
38 aios y 3 meses 0 mas 65 aiios
2025 Menos de 38 aifios y 3 meses 0 mas 66 afos y 8 meses
2026 38 aiios y 3 meses 0 mas 65 aiios
Menos de 38 afios y 3 meses 66 afos y 10 meses
: 38 afos y 6 meses 0 mas 65 afios
A partir de 2027 Menos de 38 afios y 6 meses 67 aiios

EXCEPCIONES A LA REGLA

El retraso del retiro laboral, que con-
templa la normativa general, tiene ex-
cepciones. Por ejemplo: aquellos tra-
bajadores que hayan logrado acumular
una larga vida laboral podran retirarse
con su pension integra a los 65 afios
siempre y cuando presenten una hoja
de cotizacion superior a los 37 afios y
seis meses. Y, ademads, por cada ejer-
cicio, se va a aumentar ese periodo en
tres meses hasta llegar al afio 2027
cuando, quien desee retirarse tras
cumplir los 65 afios, debera presentar
una cotizacion de, al menos, 38 afios y
seis meses. Las actuales generaciones
que se estan jubilando comenzaron a

trabajar a edad muy joven lo que equi-
vale a decir que acumulan muchos afios
de cotizaciones al sistema publico. Dis-
tinto es el caso de los jovenes de hoy en
dia que empezaron mas tarde a cotizar
a la Seguridad Social con el afiadido de
tener sueldos mas bajos.

Con 2022 también aparecieron modi-
ficaciones en la jubilacion anticipada.
La normativa ha retrasado hasta los 64
afos y dos meses la edad para acceder
al retiro anticipado y voluntario, en si-
milares condiciones a la, digamos, legal
por realizarse dos afos antes, también,
hasta el 2027 en que quedara fijado el
minimo en 65 afios. Otro dato impor-
tante: para el acceso a esta modalidad
es que sera necesario, al menos, 25
afios de cotizacion y por cada trimestre
de adelanto respecto a la edad oficial
de jubilacion, la pension que se reciba
tendra una penalizacion igualmente
progresiva que ird desde el 2% de la
base reguladora por trimestre, en el
caso de que se hayan cotizado menos
de 38,5 afios, hasta el 1,62% en el caso
de superarse los 44,5 afios de cotiza-
cion.

La casuistica contempla la jubilacion
forzosa por despido. Podra realizarse
hasta 4 afios antes de la edad legal de

retiro, por lo que se sitia en 62 afios
y dos meses en 2022. Seran obligados
33 afios de cotizacidon, como minimo, y
tendra una penalizacién que ird desde
el 1,875% por trimestre adelantado
hasta el 1,5% para mas de 44,5% afios
cotizados. Para acceder a la jubilacion,
la legislacion establece que los espa-
fioles deben cumplir dos requisitos:
Haber cumplido la edad de jubilacion
y tener cotizados a la Seguridad Social
un minimo de 15 afios. Quien solo pre-
sente esos 15 afios de cotizacion, per-
cibird el 50% de la futura pension. En
cambio, para obtener la maxima pen-
sion, se debe tener cotizados los afios
que, se marcan anualmente como edad
de jubilaciony que se reflejan en la tabla
explicativo que acompafia la presente
informacion.

» Excepciodn: Los
trabajadores que
con 65 afos tengan
cotizado mas de 37
anos y seis meses,
tendran derecho a
percibir el cien por
cien de la pensién.
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PERSONAS CON DIABETES O EPILEPSIA,
TENDRAN “PERROS DE ASISTENCIA”

» La Junta promueve una normativa con la requlacién y el Registro de los canes para
mejorar la calidad de vida de sus duefios ante situaciones de emergencia

Huelva.- Redaccién

a Junta de Andalucia hizo pibli-
I ca una Ley por la que personas

afectadas de diabetes o epi-
lepsia podran disponer de un “perro
guia” que, a partir de ahora, se llama-
ran “perros de asistencia”. La nueva
norma, que entré en vigor el pasado
23 de enero, contempla expresamen-
te promover su utilizacién junto a la
garantia de que al can se le permita
acceso libre a todos los lugares, alo-
jamientos, locales transportes, y es-
pacios de uso piblico. Las personas
usuarias de estos perros deberan so-
licitar el carnet de la Unidad de Vincu-
lacién y se formalizara el “Registro de
perros de asistencia de Andalucia”.

Si hasta ahora el perro-guia va inequi-
vocamente unido a las personas con
problemas visuales, a partir de ya, el
“perro de asistencia se reconoce como
un derecho para personas que sufran
diabetes, epilepsia o trastornos del

0
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espectro autista con una discapacidad
igual o superior al 33”. De esta forma,
la administracién andaluza reconoce la
necesidad de contar con una asistencia
canina que contribuya a mejorar la ca-
lidad de vida de personas no solo vic-
timas de perdida de la vision sino de los
citados problemas de salud.

Es una evidencia indiscutida que,
ademas de las personas ciegas, existen
otras victimas de discapacidades dis-
tintas a la visual como sufrir diferentes
problematicas de salud -caso de la epi-
lepsia o el autismo- que, “requieren de
la asistencia de perros” que les faciliten
y ayuden “al desenvolvimiento libre y
sequro por los diferentes entornos”.
Por lo mismo, y en base a esa realidad,
la Junta de Andalucia ha establecido el
derecho de estas personas con disca-
pacidad derivada de los problemas de
salud, a que “se vean acompafiadas por
los perros de asistencia”. Las personas
destinatarias de estos servicios con el
perro acompafante ha de tener acredi-
tado y reconocido un grado de discapa-
cidad igual o superior al 33%” por parte
de las autoridades y 6rganos administra-
tivos competentes que valoren la disca-
pacidad.

SITUACIONES DE EMERGENCIA

El texto legal que ampara este logro
social configura distintas categorias de
los perros de asistencia asi como su
adiestramiento. Son, en concreto, seis
los niveles que se contemplan desde el
perro-guia tradicional adiestrado para
orientar a las personas ciegas hasta el
perro de ayuda de alertas sanitarias a
personas que sufran diabetes, epilepsia
o0 trastorno del espectro autista que les

guiaran y controlaran en aquellas si-
tuaciones de emergencia que puedan
presentarse. Estos canes de asistencia
podran acceder a un extenso listado de
lugares tan diversos como, por ejemplo,
bibliotecas, piscinas publicas, aloja-
mientos, transporte, universidades, cen-
tros religiosos, salas de cine, y teatro,
establecimientos  comerciales, con-
ciertos y un largo etcétera de destinos.

En cambio, no podran acceder a lugares
tan especificos como, por ejemplo, qui-
rofanos, UCI, zonas de transformacion
de alimentos, agua de piscinas y par-
ques acuaticos. La ley contempla, los
derechos y, también, las obligaciones y
responsabilidades para el uso de estos
animales, asi como sus condiciones
sanitarias que deberdn observar y su
adiestramiento. También se concreta el
procedimiento para el reconocimiento,
suspension y pérdida de la condicion
como “perro de asistencia”. Y se creara
el denominado Registro de perros de
asistencia en Andalucia asi como el ré-
gimen sancionador referido a tan nove-
dosa apuesta.

La ley excluye del dmbito de aplicacion
a los perros utilizados en la actividad de
“terapia asistida con animales”. que se
regiran por una normativa especifica, asi
como los utilizados con cualquier otra
finalidad asistencial o de apoyo distinta
a las previstas en el texto legal. La admi-
nistracion tiene previsto promover cam-
pafias informativas sobre el contenido
de esta ley que vayan especialmente diri-
gidas, a centros de ensefianza, estableci-
mientos de hosteleria, comercios, trans-
portes y servicios publicos. Porque los
“perros de asistencia” estan proximos a
ser realidad.



POR PARTE DEL GOBIERNO, 1,35 KMTRS.
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APROBADO EL PROYECTO PARA
EL ACCESO ALCHARE DE LEPE

Huelva.- Redaccion

| Gobierno de Espafa confir-
E mo la aprobacidn del proyecto

para la conexién del Centro
Hospitalario de Alta Resolucion
(Chare) de Lepe con la autovia A-49
en un nuevo episodio administrativo
para una instalacion que colocé su
primera piedra en el ya lejano aiio
de 2007 y cuyas obras finalizaron
en 2016. La futura conexidn tiene
un presupuesto bhase de licitacion de
obras de 3,28 millones de euros y el
proyecto debera, ahora, someterse a
informacion piblica, conforme esta-
blece la ley, y a la expropiacién for-
zosa que, como anuncia, se tramita-
ra por el procedimiento de urgencia.

El ejecutivo nacional, a través del Mi-
nisterio de Trasportes y Movilidad,
dio luz verde, (el pasado 17 de enero
2022), al proyecto de la segunda fase
para conectar el Chare mediante la
construccion de una via de servicios
bidireccional de 1,35 kmtros de lon-
gitud que enlazara la glorieta 117 de
la autovia con la instalacion sanitaria
para hacer posible el acceso por carre-
tera al edificio hospitalario levantado
en mitad de un descampado hasta
ahora sin posibilidad de acceso para
las, aproximadamente 100.000 per-
sonas que se beneficiaran pertene-
cientes a los municipios del area de
influencia de la Costa occidental onu-
bense: Lepe, Ayamonte, Isla Cristina,
Cartaya, Villablanca y Sanlicar del
Guadiana.

BLOQUEO Y REAPERTURA

Tras afios de pardlisis y bloqueo des-
esperantes, fue en 2018 cuando se
produje la reactivacion de un equipa-
miento esencial para la zona pero que
simboliza un colosal monumento a
la ineficacia en la gestion. Sin olvidar
otro capitulo referido a las obras para

la conduccion del agua y luz al Chare,
cuyo presupuesto inicial es cercano a
los 750.000 euros. El acuerdo gira en
torno a que la mitad corra a cargo de
las localidades directamente afectadas
mientras el otro 50% se solicitd a la
Diputacion Provincial. Tanta ha sido
la decepcion acumulada entre la po-
blacién perjudicadas (que en verano
se multiplica de forma mas que evi-
dente), que el Consejero de Salud
Jesus Aguirre confirmo la disposicion
de la Junta a poner manos a la obra
y asumir “lo que no puedan llevar a
cabo estas instituciones”. Aguirre ra-
tificd que cuando el Gobierno nacional
remate la falta del proyecto de su com-
petencia, Salud procedera a equipar al
hospital “en el momento en que esté
todo terminado”.

Conocida la decision del Gobierno de
Espafia sobre esta asignatura pen-
diente, el Ayuntamiento de Lepe por
medio de su Teniente de Alcalde,
Jesus Toronjo, manifesto su “satisfac-
cioén” por la noticia de la construccion
del acceso al Hospital de la Costa Occi-
dental si bien subray6 que el Gobierno
de Espafia “esta gestionando este pro-
yecto a ritmo muy lento”, por cuanto,
precisd, “se ha tardado dos afios en
dar el siguiente paso y es una muestra
mas de la poca urgencia con la que el
Gobierno trata este proyecto”. Toronjo
recordd que fue en 2016 cuando se
puso en marcha este mecanismo entre
el Ayuntamiento y la entonces Ministra
de Sanidad, Ana Pastor. Respecto
a la traida del agua al futuro centro
hospitalario, Toronjo confirmd que el
Ayuntamiento lepero inicid, el pasado
verano, la primera fase de las obras
para llevar las canalizaciones de agua
desde el Poligono industrial La Gra-
vera hasta las dos rotondas ya cons-
truidas.

CONTRA LA LLEGADA DE

RESIDUOS TOXICOS AL
VERTEDERO DE NERVA

Municipios de la Comarca Minera onubense
han unido sus voces para pedir el fin de la en-
trada de residuos toxicos y peligrosos en el ver-
tedero de Nerva procedentes, en este reciente
episodio, del extranjero. La tltima recepcion ha
sido de mas de 110.000 toneladas de restos
peligrosos procedentes de Montenegro, pais
extracomunitario. El polémico vertedero esta
situado a unos 700 metros del casco urbano
de Nerva, poblacion de 5.300 habitantes.

Los alcaldes de los siete municipios expresaron
su total rechazo ante la instalacion -vertedero
de residuos- que lleva funcionando desde el
afio 2008, que consta de seis enormes vasos
0 recintos cuya competencia es del Gobierno
de Espafa. El Presidente de la Junta, Juanma
Moreno se mostro partidario de ir cerrando el
vertedero “de manera progresiva” para lo que
ha instado a que se clausure el vaso 1 como
primer paso para dar una salida a una insta-
lacion que rechaza, mayoritariamente, la po-
blacion. Mientras, la empresa que gestiona los
desechos afirmd que no revisten peligrosidad
al proceder de un astillero de Montenegro.

Los siete municipios de la comarca minera,
preocupados por los posibles efectos deri-
vados del vertedero aseguraron que partici-
paran “en las acciones pertinentes” que puedan
adoptarse dejando claro el “rechazo y la dis-
conformidad mas absoluta hacia la llegada
masiva de estos residuos. No vamos a permitir
que se siga castigando y maltratando a esta
comarca”, segun una nota. A la llegada de los
restos procedentes de Montenegro, acudieron
técnicos de la Junta de Andalucia y del Servicio
de Proteccion de la Naturaleza (Seprona) de la
Guardia Civil para realizar una inspeccion en la
planta, y verificar si lo que se esta depositando
se corresponde con lo autorizado por el Minis-
terio de Transicion Ecoldgica.
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Reconocimiento

PATRICIA MAURI, PREMIADA POR
EL CONSEJO SOCIAL DE LA UHU

Huelva.- Redaccién

I Consejo Social de la Universidad de Huelva (UHU) hizo entrega del “I Premio
EAIma Mater” instituido para resaltar el valor del servicio altruista a la pobla-

cion. Para la primera edicidn, los galardones han tenido acento de enferme-
ria al reconocer a la vicepresidenta del Colegio Oficial de Huelva, Patricia Mauri,
a la alumna del Master Maria Caceres con dos de las distinciones. Junto ellas, la
Catedratica Carmen Fonseca y la Subdelegacion de Defensa en Huelva.

El Consejo Social de la UHU ha conmemorado sus 25 afios de existencia creando unos
galardones que destacan a este organismo como nexo entre la institucion universitaria
y la sociedad onubense a la que representa, El presidente, José Luis Garcia-Palacios
subray0 el significado de este referente, que surge con vocacion de continuidad como
“puente y encuentro entre la comunidad universitaria, la sociedad y los estamentos so-
ciales, pablicos y privados”. Los Alma Mater definen cuatro perfiles diferenciados pero
que, a la vez, comparten idénticos valores de servicio, ayuda y cohesion social.

REINVENTARSE

A Maria Caceres estudiante del master de enfermeria practica avanzada, le concedieron
el Premio en su categoria de alumna por su “capacidad humanay social a favor tanto de
la comunidad universitaria como con las personas mas vulnerables y desfavorecidas”.
La candidatura de Caceres corri6 a cargo de la presidenta del Puerto de Huelva, Pilar
Miranda y patrocinadora del evento, quien dijo que los estudiantes ya no se conforman
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» ELIPremio Alma
Mater reconoce la
trayectoria de la
vicepresidenta del
Colegio, junto ala
alumna Maria Caceres,
la Catedratica
Carmen Fonsecay
la Subdelegacion de
Defensa en Huelva.




Foto de familia del | Premio Alma Mater del Consejo Social de la UHU

con sacar buenas notas. Céaceres Titos elogié al mundo sanitario en la pandemia: “Ha
sido una situacion muy dificil, logramos reinventarnos y somos el motor del cambio”.

La vicerrectora de la UHU Joaquina Castillo entregd el galarddn, en el ambito de la
docencia, a Carmen Fonseca, Catedratica de Filologia Inglesa de la que elogié “su ca-
pacidad de trabajo impresionante” que desarrolla su labor e investigacion en “factores
afectivos que inciden en el proceso y aprendizaje de lenguas mas alld de las fronteras
universitarias”. La Dra. Fonseca, con mas de cien publicaciones en su bagaje intelec-
tual, colabora con la Asociacion Espafiola contra los efectos del tratamiento del Cancer
creando una sede en Huelva a la que acuden nifios y adolescentes que han sobrevivido
al cancer infantil. El Consejo Social destacd la labor de la Subdelegacion de Defensa
en Huelva y el Coronel, Amés Paramio, recibié la estatuilla, obra del artista Martin
Lagares, por un “trabajo invisible y extraordinario”, en una labor permanente que “ha
estado mas presente que nunca en la grave crisis de la pandemia que padecemos”.
Paramio expreso la gratitud de la Subdelegacion ministerial asegurando que “sentimos
nuestra labor respaldada por la gente de esta tierra”.

VOLUNTARIADO Y FELICIDAD

El | Premio Alma Mater en su categoria de Trayectoria fue para la enfermera y vice-
presidenta del Colegio Oficial, Patricia Mauri Fabregas a la que hizo entrega Antonio
J. Redondo de la Asociacion de Alumnos 3 de marzo. El auditorio de las Cocheras del
Puerto supo que Mauri obtuvo la diplomatura de enfermeria en la primera promocion
de Huelva y desde entonces, no ha tenido problemas, mas bien al contrario, para
compaginar, junto a su vida personal, el ejercicio laboral, en servicios de Urgencias de
AP, con el voluntariado, sea en Cruz Roja, 0 en la ONG Bomberos sin Fronteras Huelva.

Porque Patricia Mauri, es ya un ejemplo reconocido de la mejor enfermeria, por su
versatilidad y eficiencia alla donde se la necesita. Emocionada por el Alma Mater sus
palabras evocaron que “han pasado mas de 25 afios de voluntariado y veo que el
tiempo ha transcurrido muy rapido”. Finalizd, emocionada, asegurando lo que ha sido
-y es- su hilo de conducta personal y profesional: “La felicidad esta en servir”.

EN EL MEJOR LUGAR

El Colegio Oficial de Enfermeria onubense hizo pablica su felicitacion a Patricia Mauri
por recibir el Premio Alma Mater a la Trayectoria por “su vida dedicada a los demas, de
manera callada y silenciosa, fruto de afios de trabajo en la sombra, cuidando, a los mas
necesitados y sin hacer ruido, como Patri sabe hacer”. El Colegio, ademds, extendi6
su enhorabuena a la estudiante Maria Caceres. A ambas dio las gracias por situar a la
enfermeria “en el lugar que le corresponde”.

| A

DANAN LA ESCULTURA
HOMENAJE A LOS
SANITARIOS ONUBENSES

| monumento inaugurado el
Epasado 12 de febrero en ho-

menaje a los trabajadores
sanitarios de Huelva por su entre-
ga y actitud ante la pandemia, ha
sido objeto de un acto vandalico
con daiios en una de las manos, que
representan el aplauso de los ciu-
dadanos, asi como en el pedestal
sobre el que se erigio esta escultura
en marmol, de Macael obra del ar-
tista José Antonio Navarro Arteaga y
que fue inaugurada por el presiden-
te de la Junta Juanma Moreno y el
Alcalde Gabriel Cruz, en presencia
de colectivos profesionales entre
ellos el presidente del Colegio de
Enfermeria.

Desde el Gonsistorio, como del resto
de instituciones simbolizadas en este
recuerdo levantado en la Plaza 12 de
octubre se le condend y aumentd “el
ataque vandalico por lo que significa
la actitud de una infima minoria res-
pecto al sentimiento general de la po-
blacion onubense”, como manifestd
el responsable del Colegio, Gonzalo
Garcia. El Ayuntamiento adelanté que
trabajaria, junto a al escultor, para re-
cuperar la integridad del monumento.
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Certificacion avanzada

LA AGENCIA DE CALIDAD
SANITARIA RECONOCE LA
CARDIOLOGIA DEL HUJRJ

Huelva.- Redaccion
I a Agencia de Calidad Sanitaria de Andalucia (ACSA)

ha otorgado el certificado de “Calidad avanzada” al

Servicio de Cardiologia del Hospital Universitario Juan
Ramoén Jiménez (HUJRJ) por su demostracion y compromiso
“con la excelencia y la mejora continua” que ofrece a la so-
ciedad. La ACSA garantiza que su actividad “se ajusta a los
estandares de calidad definidos para la certificacion. La Ge-
rencia del centro ha destacado “el esfuerzo de los mas de 80
profesionales del servicio para avanzar en la calidad asisten-
cial”. Enfermeria tiene un importante papel en el quehacer
global con su trabajo diario.

La ACSA comunicd, con fecha 1 de febrero 2022, que €l Servicio
de Cardiologia era reconocido como de “Calidad avanzada” por
demostrar “su compromiso con la excelencia y la mejora con-
tinua que ofrecen a la poblacion”, al tiempo que garantiza que su
“actividad se ajusta a los estandares de calidad definidos para la
certificacion. En ellos se evalGian aspectos concretos relativos a
la organizacion, del Servicio, la accesibilidad y continuidad de
la atencion, los derechos de los usuarios y la seguridad de los
procesos. En la unidad trabajan mas de 80 profesionales, entre
ellos enfermeria,

El Director-Gerente del HUJRJ, José Luis Bonilla, destaco el “es-
fuerzo de los mas de 80 profesionales para avanzar en la calidad
asistencial y hacer mejor al hospital con su trabajo diario”. Por
su parte, el Jefe de Cardiologia, Antonio G6mez, destacé “la fun-
damental implicacion de los sanitarios para que Huelva disponga
de Unidades de vanguardia, innovadoras en las distintas areas
de Cardiologia, contando con un servicio de primer nivel”. Los
evaluadores de la ACSA tras examinar mas de cien estandares,
han destacado el desarrollo de “las herramientas que potencian
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la seguridad del paciente”. Entre ellas, disponer de un “listado
de verificacion” elaborado por enfermeria para procedimientos
invasivos, asi como una “hoja de conciliacion” de la medicacion
al ingreso de enfermos polimedicados para disminuir el riesgo
relacionado con la “complejidad de los tratamientos actuales”.

La ACSA también valor¢ el esfuerzo de los profesionales por
mantener a los pacientes informados, facilitando su acceso a
las consultas durante la pandemia mediante la telemedicina, la
planificacion de la rehabilitacién cardiaca “on line” o la revision
remota desde el domicilio de los dispositivos (marcapasos y
desfibriladores)evitando desplazamientos innecesarios. A su
vez, los evaluadores sostienen la importancia que significa el
trabajo en equipo en dos aspectos. Primero, por la relacion que
tienen con otros servicios hospitalarios mediante un circuito de
comunicacion protocolizado que beneficia al paciente. Y se citan
alos de Prevencion de Riesgos laborales, Electromedicina, Man-
tenimiento, Informatica, Formacion continua, Farmacia hospita-
laria, Hosteleria y Limpieza. Todos esenciales, dice la Agencia,
“para la atencion integral del paciente cardiaco”.

El segundo aspecto es la interrelacion del Servicio con definicion
y organizacion del trabajo de facultativos, enfermeria, adminis-
trativos y celadores, con especial atencion al desarrollo de las
acciones dirigidas a la informacion y formacion del paciente y su
entorno familiar cercano lo que supone potenciar la humaniza-
cion de la asistencia. Cardiologia del HUJRJ ocupa un lugar des-
tacado en la atencion al paciente cardiaco complejo, especial-
mente en los campos de la estimulacion cardiaca, cardiologia
intervencionista y clinica, que la AGSA subraya como “referente
en la aplicacion y formacion de especialistas en técnicas innova-
doras, participando en ensayos clinicos a nivel mundial.



