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EDITORIAL

ESTATUTO MARCO MODIFICACION: A1, MEJORES
CONDICIONES LABORALES

El Estatuto Marco es la ley que regula la relaciéon laboral del
personal estatutario que presta servicio en el sector publico de
sanidad.

La Ley General de Sanidad, en su articulo 84, estableciéo que un
estatuto marco regularia la normativa basica aplicable al personal
estatutario en todos los servicios de salud. Se trata de una normativa
especifica y diferenciada de las generales de los funcionarios publicos.

Esta ley del Estatuto Marco del personal estatutario al servicio del
SNS nacié en 2003 con la Ley 55/2003, de 16 de diciembre, del Estatuto
Marco del personal estatutario de los servicios de salud, publicada en
el BOE del dia 17 de diciembre de 2003, para establecer las bases
reguladoras de la relacion funcionarial especial del personal estatutario
de los servicios de salud que conforman el Sistema Nacional de Salud,
a través del Estatuto Marco de dicho personal y nace como norma
basica para todo el territorio espaniol.

Aunque desde su creacion haya sufrido alguna modificacion puntual,
el Estatuto no ha sufrido ninguna modificacion en profundidad, durante
estos casi 22 afios, han surgido cuestiones tanto a nivel legislativo
como de otra indole como la temporalidad, la selecciéon de personal, la
jornada laboral, clasificacidon profesional, cuestiones que hacian que se
abordase una modificacion legislativa y entre ellas el Estatuto Marco.

En este sentido una de las reivindicaciones que venimos haciendo
desde hace ya tiempo es la de la calificacion de las enfermeras del
Grupo A2 al grupo A1, como el resto de profesiones con titulo de grado,
ya que con el mantenimiento del grupo A2, ademas del déficit retributivo
que supone no acceder al grupo A1, nos estan impidiendo el acceso a
puestos de gestion y puestos de responsabilidad.

Pero ademas con la modificacion del Estatuto, queremos acabar con
la temporalidad ya que el 30% de las enfermeras en nuestro pais tienen
un contrato temporal lo que supone que muchos profesionales siguen
viviendo en una situacion de precariedad, indefension e incertidumbre
continua, que la Union Europea ha calificado de inaceptable.

Las negociaciones con el ministerio, estan siendo llevadas por los
representantes sindicales de los sindicatos con mas representacion.
En este sentido, dentro de las propuestas por los sindicatos estan
la planificacién regular de la jornada que permita la conciliacion, el
reconocimiento del solape de jornada, la generalizacion de la jornada
de 35 horas semanales, la exencion de guardias y de las noches sin
disminucion retributiva, asi como otras modificaciones a nivel retributivo
como la carrera profesional y los trienios de la categoria superior.

Las préximas reuniones en el ambito de la negociacion son el 13 de
febrero, a la que seguiran otras dos el 20 y el 25 de febrero, el 6y 18
de marzo y el 3 de abril.

La ministra de sanidad Moénica Garcia manifiesta estar contenta
“por la sintonia que hay entre las partes por mejorar las condiciones
laborales de todo el personal del Sistema Nacional de Salud”.

No podemos dejar pasar esta oportunidad de reivindicar por
nuestros derechos, y por unas condiciones laborales mas beneficiosas,
por otor lado motivo de la fuga de profesionales enfermeros a otras
comunidades y otros paises.

Enrique Ruiz Forner
Presidente del Colegio Oficial de Enfermeria de Avila
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AGRESIONES INTERPROFESIONALES. IMPACTO EN LA SALUD.

Segun los datos de la VII Encuesta Nacional de
Condiciones de Trabajo, de 2024, un 27 por ciento de los
profesionales sanitarios habria sufrido agresiones verbales
o fisicas.

En los estudios realizados en Espaina se demuestra que
la prevalencia de agresiones es alta entre los profesionales
de enfermeria espafoles y esto tiene un impacto importante
en su estado de salud.

Por lo tanto, ante esta situacion, es esencial trabajar en la
prevencion de las agresiones para conseguir un buen apoyo
social y un correcto funcionamiento de la organizacion en lo
que a este tipo de problemas se refiere.

Las agresiones a profesionales sanitarios tienen sin duda,
un gran impacto en la salud en todas sus dimensiones tanto
fisica como emocional-social. Los riesgos psicosociales
mas ampliamente reconocidos y sobre los que se mantiene
un relativo consenso son el estrés, violencia en el trabajo,
acoso laboral, acoso sexual, inseguridad laboral y desgaste
profesional.

Puede existir la violencia interna, que es la que se
manifiesta entre el personal que presta servicios en el
mismo centro o lugar de trabajo y la violencia externa o de
terceros, que es aquella que puede darse en personas que
no prestan servicios en el centro de trabajo y son meros
pacientes o usuarios del mismo. La violencia puede ser un
factor causante de estrés.

La fatiga de los trabajadores derivada de la ordenacion
del tiempo de trabajo se puede producir bien por exceso
de tiempo de trabajo o bien por la falta de descanso. Suele
manifestarse mas comunmente en las formas de trabajo a
turnos o con nocturnidad y en las situaciones de reiterada
prolongacién de la jornada laboral o falta de descanso
necesario entre las jornadas.

La fatiga suele ir acompafiada de situaciones de estrés,
especialmente cuando ésta se deriva de una excesiva
carga de trabajo, trabajo monétono o repetitivo y falta de
descanso.

El estrés laboral es un estado que se acompana de
quejas o disfunciones fisicas, psicolégicas o sociales y que
es resultado de la incapacidad de los individuos de estar
a la altura de las exigencias o las expectativas puestas en
ellos.

El estrés no es en si una enfermedad, pero una
exposicion prolongada al estrés puede reducir la eficacia
en el trabajo y causar problemas de salud.

Del estrés se derivan enfermedades y trastornos de
caracter fisico, psiquico o conductual cuyo origen no
solamente puede hallarse en la conjuncién de factores de
riesgo psicosocial en la organizacion y entorno social de
la empresa sino también en la presencia de otros agentes
como el ruido, las vibraciones o temperaturas extremas,
entre otros.

El estrés puede ser un factor causante de violencia.

Los factores de estrés laboral hacen alusion a todo tipo
de exigencias y caracteristicas del trabajo y su organizacién
que pueden ser desencadenantes del estrés laboral.

Las principales son:

Sobrecarga de trabajo: Se produce cuando el volumen,
la magnitud o complejidad de la tarea esta muy por encima
de la capacidad del trabajador para realizarla. El trabajador

se siente desbordado por la gran cantidad de trabajo que
tiene.

disminucion de su tiempo libre y familiar.

Infracarga de trabajo: Se produce cuando el volumen
de trabajo estda muy por debajo del nivel necesario para
mantener un minimo grado de activacion e interés en el
trabajador.

Infrautilizacion de habilidades: Ocurre cuando las
actividades de las tareas a realizar son muy inferiores a la
capacidad profesional del trabajador. Genera sensacion de
infravaloracién profesional.

Repetitividad: Aparece cuando no existe una gran
variedad de tareas a realizar y éstas son monétonas y/o
rutinarias. El trabajador no se siente realizado con su tarea
por considerarla rutinaria y con falta de contenido intelectual.

Ritmo de trabajo excesivo: Se da si el tiempo de
realizacion del trabajo esta fuertemente condicionado por
los requerimientos de la maquina o actividad laboral.

Horario de trabajo inadecuado: La duracién de la
jornada laboral es fuente de estrés cuando es inadecuada y
repercute en la forma de vida del trabajador.

Ambigledad de rol: cuando el trabajador tiene una
inadecuada informacién sobre qué es lo que debe hacer en
su trabajo o cudl es su funcién dentro de la organizacion.

Conflicto de rol: Se produce cuando hay demandas,
exigencias en el trabajo que son entre si incongruentes o
incompatibles para realizar el trabajo.

Relaciones personales: Las relaciones personales
problematicas con superiores, subordinados, companeros
de trabajo, clientes y/o proveedores pueden llegar a ser
fuentes generadoras de estrés.

Inseguridad en el trabajo: La incertidumbre acerca del
puesto de trabajo y la posibilidad de ser despedido o que se
acabe la duracion del contrato genera elevados niveles de
estrés en el trabajador.

Posibilidad de promocién profesional: Es fuente de
tension la dificultad o imposibilidad de ascender en la escala
jerarquica de la organizacion.

Faltade participacionenlasdecisionesdelaorganizacion:
Se produce malestar y estrés cuando la empresa restringe,
o no facilita, la iniciativa, la toma de decisiones y la consulta
a los trabajadores en temas relativos a su propia tarea y
otros aspectos del ambito laboral.

Exceso de responsabilidad: Se produce cuando la tarea
a realizar por el trabajador implica una gran responsabilidad;
bien por la repercusién sobre la salud e integridad de otras
personas o bien por la trascendencia estratégica que este
trabajo tiene para la organizacién.

Contexto fisico molesto o peligroso: Un trabajo fisico
en el trabajo que moleste, dificulte o impida una correcta
ejecucion de las demandas de trabajo es un factor
estresante.

CUIDEMONOS COMO PROFESIONALES DE LA
SALUD!

Eva Pilar Lépez Garcia
Vocal de la Comisién Deontolégica del Colegio Oficial de
Enfermeria de Avila
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HUMANIZACION DEL CUIDADO ENFERMERO

La humanizacién en el cuidado enfermero se refiere
a un enfoque integral y ético en la atencién que pone al
paciente como el centro de la practica, considerando no
solo sus necesidades fisicas, sino también sus aspectos
emocionales, sociales, espirituales y psicoldgicos.
Humanizar la atencion al usuario en salud desde el prisma
enfermero implica integrar valores como la empatia, el
respeto y la comprension en cada accion y decision que se
toma al cuidar de los pacientes. La labor de los enfermeros
es fundamental para garantizar que la atencion sanitaria
no solo sea eficiente y técnica, sino también afectiva,
promoviendo el bienestar fisico, emocional y social del
paciente. Aqui algunos puntos clave para humanizar esta
atencion desde la perspectiva de la enfermeria:

1. Escucha activa y comunicacion efectiva: teniendo
en cuenta no solo los sintomas fisicos del paciente, sino
también sus preocupaciones emocionales, miedos vy
expectativas. Una comunicacion abierta y empatica crea
un ambiente de confianza, lo cual es esencial para el
proceso de sanacion.

2. Cuidado integral del paciente: una visiébn mas
holistica del paciente debido a la relacion de confianza
que establecemos con nuestros pacientes, nos permite
brindar un cuidado mas personalizado.

3. Promover la autonomia del paciente: fomentar
que el paciente participe activamente en las decisiones
sobre su salud, informandoles adecuadamente sobre
su condicion, opciones de
tratamiento y respetando sus
preferencias. La autonomia
no solo fortalece la relacion
enfermero-paciente, sino
que mejora los resultados de
salud.

4. Empatia y respeto
por la dignidad humana:
la empatia es fundamental,
pues permite entender el
sufrimiento y las necesidades
del paciente. Ademas, cada
paciente debe ser tratado con
dignidad, independientemente
de su condiciéon de salud,
raza, género o estatus social.

5. Trabajo en equipo multidisciplinar: el trabajo en
equipo con otros profesionales de la salud, es esencial
para brindar un enfoque integral que cubra todas las
necesidades del paciente.

6. Cuidado continuo y personalizado: la atencion
debe ser adaptada a las caracteristicas individuales
del paciente, teniendo en cuenta su contexto cultural,
emocional y social. Esto permite ofrecer una atencion
personalizada y que se ajusta a las necesidades
especificas de cada individuo segin su momento vital y
personal.

7. Entorno de atencidn: crear un ambiente acogedor,
tranquilo y respetuoso es fundamental. Un espacio que
favorezca la tranquilidad emocional y fisica del paciente
contribuye significativamente a su bienestar y proceso de
recuperacion.
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8. Formacién continua: la humanizacion de la
atencion en salud requiere de una formacion continua no
solo en aspectos técnicos, sino también en habilidades
de comunicacién, manejo emocional y resolucion de
conflictos. La capacitacion en estos aspectos fortalece el
enfoque integral del cuidado.

A pesar de todo, seguimos encontrando dificultades en
la humanizacion del cuidado Algunas de las principales
barreras son:

. Sobrecarga de trabajo y falta de tiempo

. Falta de recursos

. Deshumanizacion del sistema de salud

. Falta de formacion especifica en humanizacion

. Estrés y agotamiento emocional (burnout)

. Normas y practicas institucionales

. Resistencia a los cambios

. Desigualdad en el acceso a la salud

. Relacion con la tecnologia

. Dificultades emocionales del paciente y su familia

Superar estas dificultades requiere un cambio cultural
en los entornos de salud, tanto a nivel institucional
como profesional. Es necesario promover politicas que
favorezcan una atencién mas centrada en el paciente,
mejorar la formacion en
habilidades de comunicacion
y empatia, garantizar una
distribucién  equitativa de
los recursos y promover el
bienestar del personal de
salud.

Humanizar la atencion
desde el prisma enfermero
significa ver al paciente
no solo como un ser que
necesita tratamiento, sino
como una persona integral
con emociones, historias y
necesidades especificas. De
esta manera, el enfermero
tiene la capacidad de ser un puente entre lo técnico y lo
humano, generando un impacto positivo en la experiencia
del paciente y en los resultados de salud.

La humanizacion en el cuidado enfermero no solo
mejora la experiencia del paciente, sino que también
fortalece la relacion enfermero-paciente, lo que tiene un
impacto positivo en los resultados de salud y el bienestar
general de los pacientes. Ademas, es un enfoque que
también favorece la satisfaccion y el bienestar de los
propios profesionales de la salud, al promover un ambiente
de trabajo mas colaborativo y humano.

Humanizar el cuidado enfermero es acompanar al
paciente en su proceso de salud, respetando su
individualidad y escuchando sus necesidades.

Jenifer Marcos Sierra Vicepresidenta del Colegio
Oficial de Enfermeria de Avila



PREMIO ENFERMERA DEL ANO 2024

En sesién de la Junta General del Colegio de Enfermeria de Avila, celebrada el pasado 19 de
diciembre se aprobé conceder el premio “Enfermera del Aiio” 2024 a la enfermera abulense,
AINHOA LOZANO MOLINA, a propuesta de un grupo de compaieras y compafieros.

Lasfirmasdevarioscompafieros que desarrollan
la actividad laboral en la asistencia hospitalaria,
atencién primaria, docencia universitaria, gestion
y en varias administraciones publicas avalaron,
en base a su trayectoria profesional, valores
profesionales y humanos, la propuesta de D?
Ainhoa Lozano Molina para recibir el Galardon
"La ayuda" 2024, y que, en Junta General, se
decicié por unanimidad nombrarla Enfermera del
Afo 2024.

Ainhoa Lozano Molina es Graduada de
Enfermeria, Graduada en Psicologia con mencidn
en salud y Doctora porla Universidad Complutense
de Madrid. Como formacién posgrado de interés
ha realizado el Master oficial en género y salud
por la Universidad Rey Juan Carlos, siendo
experta en metodologia docente universitaria
y en urgencias y emergencias. Es miembro del
grupo de trabajo de la Comision Deontoldgica del
Colegio de Enfermeria de Avila y de Castilla y
Ledn. Por otro lado pertenece al grupo de trabajo
de investigacion de enfermeria potenciando dicha
linea de trabajo en Castilla y Ledn desde el
Consejo de Enfermeria.

En su vida laboral ha trabajado en las
diferentes areas de enfermeria: asistencial,
docencia, gestién e investigacion. Su praxis

asistencial durante varios afos estuvo enfocada
en Urgencias, Traumatologia y Atencién Primaria,
a posteriori tomé el cargo en la gestion como
supervisora de enfermeria e impartié docencia en
las Fuerzas Armadas (BRIPAC). En el afio 2017,
comenzé a trabajar en la Escuela Universitaria de
Enfermeria de Cruz Roja, adscrita a la Universidad
Auténoma de Madrid, donde el grueso de la
docencia y la transferibilidad del conocimiento en
varios ambitos hicieron que fueran 4 afios de gran
intensidad laboral y aprendizaje. Actualmente
desarrolla su trabajo en la Escuela Universitaria
de Avila de la Diputaciéon Provincial de Avila,
adscrita a la Universidad de Salamanca, donde
combina gestion, docencia, a la vez, que coordina
simulacion clinica avanzada e imparte formacién
en el Instituto Universitario de Ciencias de la
Educacion para profesorado universitario.

En la faceta investigadora destacar Ilos
numerosos proyectos competitivos nacionales y
europeos en los que participa como investigadora
principal o activamente como colaboradora,
asi como los proyectos de innovacion docente
en los que esta implicada y ha puesto en
marcha. Pertenece al grupo de investigacion de
psicologos de la Universidad de Salamanca en la
linea de investigaciéon "Procesos, motivaciones
y comportamientos saludables". Destacar a su
vez la participacion activa en foros, congresos y

comités cientificos
con numerosas
ponencias,
comunicaciones y
articulos cientificos.

Para finalizar
queremos resefiar
de faceta de Ainhoa
de Cooperacioén
Internacional
en la que esta
inmersa y donde,
conjuntamente con
otros profesionales,
esta desarrollando
en Doga (Africa),
junto con otras
estancias como
puede ser la que
proximamente desarrollara en

la Facultad de
Enfermeria de la Universidad de Panama.

Actualmente esta centrando sus esfuerzos
en la docencia con el convencimiento de ser un
potente eje trasformador de ideas en los futuros
profesionales de enfermeria.

oy, W
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4 DIAS [ 3 NOCHES

EL PRECIO INCLLUYE:

Bus desde Awila - Guia acompafante durante todo el
recomdo - 3 noches en hotel de 3* - Pensién completa con agua
v wingo incluido - Entradas al Oceanografic y Museo del Principe
Felipe - 1 almuerzo en restaurante en Valencia - 1 almuerzo en
restaurante en Cuenca - Guia local ¥ dia en Valencia
Guia local ¥ dia en Las Fallas  Guia local ¥ dia en Cuenca
Faseo en barca por la Albufera - Seguro de viaje

Consulla e

a de Porieg.




eONCUDP SO BF DIRUIO

Como otros afios, se convoca el Concurso de Dibujo Infantil para hijas/os de las/os
Colegiadas/os, con edades de O a 8 afios incluido. El plazo de presentacion de los dibujos
sera hasta el 7 de marzo, hasta las 14:00 horas, no admitiéndose ningin trabajo fuera
de este plazo.

Cada nifia/o podrd presentar un dnico dibujo en cualquier formato y técnica, sélo
tendra que ceiiirse al tema SALUD Y CAMBIO CLIMATICO.

En el reverso del dibujo debe figurar nombre y edad de
la nifia o nifio y nombre, teléfono y n°® de la colegiada
o colegiado.

amm e (Joncarnde de Tedaccion

lpuatente, se convoca a las hjas e hjos de %2‘%@ aa/a///a(/a&/o& do entre 9 y 74
aios of Conourso de Kedacersn, (pual que en ef conourso de Dibus, Los esoritos deben referinse

V4 tema,
Satud y canbis olindtico
Las redacciones deben Coner wna exlension minina de ax fo//'a, V% //aza
SoP de presentacivn de los zfmig/ms’ es e mismo gue para ol Concarso de D/Zy'o;
- tasta e viernes 7 de marzo, a las 74:00 horas , no_adnitiendose ingiin
A . trabago faaﬁa de este ,p/aza,

De C}aa/ manera ex ef t/‘afg/o debe f/}aﬁaﬁ Knombre Y
edad de 2 wixa o nio Y Knombre, fe/éfwm 2s do o M/e//ac/a

0 cotoyiads,




ANNANNANNANNNN AVILA

Festividad de San Juan de Dios
- PROGRAMA DE ACTOS -
VIERNES 14 DE MARZO

20:00 hs.- ACTO de Homenaje a las/os colegiadas/os que se han jubilado en el dltimo
afno, imposicion de insignias y entrega del Premio “Enfermera del Aho”.

COCTEL de bienvenida
CENA DE HERMANDAD, con sorteo de regalos entre las/os asistentes.

BAILE. Tras la cena, en un sala anexa, pasaremos un agradable rato bailando y
disfrutando de una consumicion.

SABADO 29 DE MARZO

12:00 hs.- FESTIVAL INFANTIL en el TEATRO SANTO TOMAS. Representacién de Teatro
Infantil a cargo del Grupo "Mutis", que pondra en escena la obra "TUTANKA-
MON el nifio faradn". Tras la representacion se entregaran los premios de los
Concursos de Dibujo y Redaccidn y, como siempre, en la salida todas/os los/as
ninos/as recibiran bolsas de golosinas (aptas para celiacos).

IMPORTANTE.- Para asistir al acto del dia 14 de marzo se ruega retirar las invitaciones en la Sede Colegial o
reservarlas telefonicamente (920 222347) a partir del 18 de febrero. El pago se realizara mediante TARJETA DE
CREDITO.

Para asistir al festival infantil deben recogerse previamente las invitaciones, también a partir del dia 18 de febrero,
en la Sede Colegial, tanto para controlar los aforos de los locales como para organizar adecuadamente los actos.
La recogida de invitaciones para el festival infantil exclusivamente para colegiadas/os, cdnyuge e hijos hasta el 7
de marzo a las 14 horas, tras este plazo inicial se podran retirar las invitaciones restantes para amigos y familiares
hasta el dia 17 de marzo a las 14 horas. En cualquier caso sélo se entregara un maximo de diez invitaciones.

FORMACION CONTINUADA

CURSOS ONLINE GRATUITOS PARA COLEGIADAS/OS

CURSOS :
PROXIMOS CURSOS: FT;"\ NOVEDADES: « Sall _p[ay

Sl
* Maltrato a las personas mayores.
* Salud publica, investigacion y ética en lactancia materna.
* Enfermeria Quirtrgica V; Cirugia Traumatolégica, ortopédica y
plastica.
* Cuidados nutricionales en la vejez
* Enfermeria Quirurgica IV; Cirugia Vascular y Neurocirugia
* Salud a distancia; Telesalud y Aplicaciones Moviles

CURSO "Puesta al dia en ventilacion mecanica"

- Del 28 de febrero al 27 de abril.

- 6,4 Créditos CFC
CURSO "Abordaje de la violencia de género en el
entorno sanitario”

- Del 28 de febrero al 27 de abril.

- 7,28 créditos CFC

- 80 Horas * Enfermeria Quirurgica lll; Cirugia Cardiaca, Toracica y Ginecolégica

Mas informacioén en enfermeriaavila.com Mas informacioén en enfermeriavila.com o en info@salusplay.com
CURSOS CON DESCUENTOS POR COLEGIACION .
» Aspectos ético-legales de la respon- « METODOLOGIA ONLINE i
sabilidad en Enfermeria (Febrero 2025) . |nscripcion: 82 € (colegiadas/os de Castilla y Leén) '

- Desde el 17 de febrero al 19 de mayo CIBERINDE“

- 60 hs.

- 6,48 créditos CFC Mas informacién en enfermeriaavila.com

iy



Conduce tranquilo con
nuestro seguro de automovil

3 U agrupacion mutual ‘h: r
*,,* ** *{  aseguradora :

Nuevas coberturas y excluswas venta]as para ti y tu famllla

Cobertura completa para tu vehlculo sustltucmn, ;
valoracion, accidentes; lunas y mas.

Ellge el seguro que mejor se adapte a tus neceSJdades
terceros basico, ampliado, todo riesgo, premium y mas.

_ A.M.A. AVILA
Plaza de Santa Ana, 2' Tel. 920.25 31 88 avila@amaseguros.com

-4 900 82 20 82 / 920 253188 . ;
] www.amaseguros.com

} |
| AMARenting ;.,.R | ““f"’ ‘:UMDQR
|| ipogte s ¥

La Mutua de los Profesionales Sanitarios...y sus familiares.




