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LA IMPORTANCIA DE LLAMARSE GRADO DE ENFERMERIA

No pretendo realizar un paralelismo con la obra de teatro de Oscar Wilde,
“La importancia de llamarse Ernesto” y el Grado de Enfermeria ni tan siquiera
con la Diplomatura de Enfermeria. Pensemos que a lo largo de la transforma-
cion que ha sufrido la profesién en la etapa universitaria, transito obligado de
la diplomatura a la licenciatura, se ha vivido cierto grado de hipocresia social,
hacia nuestra profesion, que ha venido propiciada por el deseo de crecimiento
profesional y autonomia.

Mientras que, siendo diplomados en enfermeria hemos tenido que llevar
una doble vida, como Jack, el personaje de Wilde, por un lado ser honrados
o formales y ademas correctos, por otro lado y para sobrevivir, hemos tenido
que ser un poco “ernestos.” Es decir, que hemos tenido que formarnos mas
y mejor que otros profesionales de nuestro mismo nivel, con mucho mayor
esfuerzo, contribuir a mejorar la salud de la poblacién y apostar por un sis-
tema sanitario publico de calidad y todo ello, sin olvidar que hemos sido el
alma de la atencion primaria y que hemos tenido que resolver las paradojas
profesionales alternando en los “cabarets” de nuestro ambito, y de una época
que ya es historia.

Hemos tenido que luchar contra la hipocresia de quienes nos decian que
podiamos investigar (cerca del 1% de todo el presupuesto de la investiga-
cion sanitaria se dedicaba a enfermeria) y ensefiar a nuestros profesionales
(nos dejaban enseiar en la universidad), pero no podiamos ser catedraticos
ademas de que nuestra presencia en la universidad era propiciada, muchas
veces, por la propia endogamia de la misma.

Por un lado hemos llevado una vida honrada, dando lo mejor de nosotros
mismos, reivindicando con paciencia, fundamentado los cimientos de la cien-
cia enfermera y creciendo en excelencia profesional y por otro lado hemos
llevado una vida disoluta, con continuas escapadas a Londres, tratando de
encontrar el camino de la esencia profesional, abiertos a modelos novedosos
de enfermeria, procesos de atencion y estudiando otras licenciaturas para
poder acceder a la docenciay a los doctorados.

Y después de tanta adulacion hipdcrita, en cada apertura y clausura de
tantos y tantos congresos y jornadas: “la enfermeria es la pieza clave del
sistema”, “son los mas preparados de Europa” y “qué vamos hacer sin su
abnegacion,” nos ha llegado el momento en el que, la importancia de llamarse
diplomado universitario, se sustituya por la importancia de llamarse Grado de
Enfermeria.

Una nueva dimension profesional y una nueva época, abren el telén de
esta comedia, que producen ese placer intelectual por el que reconocemos
lo bello: un espacio europeo de educacion superior en el que nos ubicamos
desde el 30 de octubre de 2007. Una ciencia enfermera con todo el futuro por
delante donde lo importante es llamarse Grado de Enfermeria en Londres o
en Avila, iy hacernos valer!

Fidel S. Rodriguez Rodriguez




EL CONSEJO AUTONOMICO DE ENFERMERIA CONSIGUE QUE LA JUNTA
RECONOZCA EL COMPLEMENTO DE JUBILACION

La Consejeria de Sanidad reconoci6 el pasado mes de diciem-
bre y tras una reunioén entre el presidente del Consejo de Colegios
Profesionales de Diplomados en Enfermeria de Castilla y Ledn,
Alfredo Escaja y el consejero de Sanidad, Francisco Javier Alvarez
Guisasola en calidad de presidente de la Gerencia Regional de
Salud, el pago del complemento de jubilacion con el que se com-
pletaba la pensién de los enfermeros afectados hasta alcanzar el
100% de la retribucion base que se venia reclamando desde hace
afios, con la medida adoptada se pone fin al conflicto que desde
mayo de 2007 se venia aconteciendo.

El motivo del conflicto fue que el Insalud, primero, y la Gerencia
Regional de Salud de Castilla y Ledn, después, procedieron a re-
ducir el citado complemento, cuando no a suprimirlo totalmente, en
funcion de las variaciones experimentadas por las pensiones de
jubilacion, encontrandose en una situacion econémica de precario
los enfermeros de Castilla y Ledn, jubilados anticipadamente al
amparo del Articulo 151, en el cual se fijaba que todos aquellos
enfermeros que con 60 afios cumplidos y 25 al servicio de la Segu-
ridad Social solicitaran la jubilacion anticipada, de tal manera que
el Insalud, les complementaba la diferencia entre la némina que
cobraban y la pension que les quedaba, pues su “némina”, se ha
visto reducida drasticamente, en algunos casos en una cantidad
de hasta 500 euros mensuales.

Los jubilados de Castilla y Ledn viendo como en otras Comuni-
dades Autonomas se habian encontrado mecanismos para devol-
ver el complemento que se establecia en el Articulo 151 pedian a
la Consejeria que buscara medidas apropiadas para solucionar el
problema.

El Consejo de Enfermeria de Castilla y Ledn, haciéndose eco
de esta injusticia social lideré las actuaciones de los jubilados de
Enfermeria y exigia a la Junta de Castilla y Ledn el mismo trato
que se estaba dando en otras Comunidades Autonomas. En caso
de que esto no fuese asi, anunciaron, que se emprenderian todo
tipo de movilizaciones.

Por otra parte, no todas las Comunidades Auténomas han su-
primido el complemento que establecia el art.151. El Pais Vasco y
Navarra entre otras nunca lo han descontado, contrariamente a lo
que ha ocurrido en nuestra Comunidad.

Comunidades Autonomas como Asturias, Madrid, Catalufia, Extre-
madura etc. Establecieron mecanismos para evitar el grave perjuicio
econdémico que se derivaba de la supresion del complemento del art.
151 y procedieron a devolver dicho complemento.

Contemplando el panorama nacional se observo el agravio com-
parativo existente entre los enfermeros castellanos y leoneses, con
respecto a los enfermeros de otras Comunidades Auténomas.
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Tras una serie de asambleas informativas, con jubilados de toda
la Comunidad, que tuvieron comienzo en el mes de mayo y toman-
do como ejemplo a otras Comunidades, el presidente del Consejo
de Enfermeria de Castilla y Ledn, Alfredo Escaja, mantuvo una
reunién con el, por entonces, consejero de Sanidad, César Anton
Beltran. En la reunion se acord6 que las negociaciones se reanu-
darian en el mes de octubre.

En el mes de octubre tal y como se acordd se reanudaron las
conversaciones entre la Organizacion Colegial y la renovada con-
sejeria de Sanidad, ahora encabezada por el consejero Francisco
Javier Alvarez Guisasola, quien mostré una actitud mucho mas
dialogante que su predecesor y quien ya en la primera reunion
mantenida con el presidente del Consejo se comprometié a devol-
ver el complemento que se habia retenido a los enfermeros jubila-
dos. Finalmente en el mes de diciembre la medida fue aprobada.

Gabinete de prensa del Consejo de Diplomados de Enfermeria de Castilla y Ledn
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PUBLICADO EL DECRETO 9/2008 DE 31DE ENERD, POR EL QUE SE REGULA EL USO DE LOS
DESFIBRILADORES EXTERNOS SEMIAUTOMATICOS POR PERSONAL NO SANITARID.

La fibrilacion ventricular primaria es la causa de la mayor parte de los fallecimientos que se producen en las
primeras horas del Infarto Agudo de Miocardio. La posibilidad de identificar y revertir las arritmias letales (des-
fibrilacion) constituye la herramienta mas eficaz para mejorar la expectativa de supervivencia del paciente.

Este Decreto se dicta en el marco de las competencias que la Comunidad de
Castilla y Leodn tiene asumidas en materia de sanidad y tiene por objeto regular
los requisitos para la instalacion y el uso de los desfibriladores externos semiau-
tomaticos por personal no sanitario, los requisitos de formacion de este personal
asi como de las entidades o empresas encargadas de impartirla, las tareas de
inspeccion y control y la creacion del Registro relativo al uso de desfibriladores ex-
ternos semiautomaticos por personal

no sanitario de Castilla y Ledn.

La regulacion establecida en este
Decreto relacionada con el uso de
los desfibriladores externos semiau-
tomaticos por personal no sanitario,
sera de aplicacion en el ambito de la
Comunidad de Castilla y Ledn y se
aprueba dentro de la Estrategia Re-
gional de Salud Cardiovascular en Castilla y Ledn, 2005-2007 (Enfermedad Cere-
brovascular y Enfermedad Isquémica del Corazén), incluye, entre sus acciones, el
desarrollar y ejecutar mecanismos de intervencién en toda persona con signos de
sospecha de Sindrome Coronario Agudo.

Estos aparatos, por sus La actuacion ante una situacion de para-

La intervencion del Consejo de Enfermeria de Castilla y Leon en la redac-
cién del decreto.

Inicialmente la propuesta de la Junta
de Castilla y Le6n en su redaccién no
incluia el término “personal no sanitario”

La historia de este decreto es muy
larga, viene de la legislatura anterior
y desconocemos como ha tardado
tanto en publicarse. La verdad es que
hemos dudado de que se tomaran en consideracion las propuestas realizadas
por el Consejo de Enfermeria de Castilla y Ledn en su informe sobre el decreto,
pues se aprobé en el ultimo Consejo Regional de Salud, con el anterior equipo de
la Consejeria de Sanidad.

sino “personal no médico”.

Inicialmente la propuesta de la Junta de Castilla y Ledn en su redaccion no
incluia el término “personal no sanitario” sino “personal no médico”. El Consejo de
Enfermeria, en periodo de alegaciones, traslado a la Consejeria su malestar y pro-
puso algo que parece de sentido comun y elemental: que no seria razonable que
los profesionales de enfermeria, que son los que mas frecuentemente manejan
los DESA, y los que participan junto con los médicos en los cursos de formacion
de la Junta, e incluso en muchos servicios ensefian a los médicos que inician sus
practicas, ahora tuviesen que hacer cursos de formacion para estar autorizados
para la utilizacion de los desfibriladores.

caracteristicas, pueden ser utili-

zados por personal no sanitario
adecuadamente formado para

da cardiorrespiratoria tiene que formar parte
de una accion integral, que permita asistir

Los argumentos de la administra-

» Tras las negociaciones sobre
cion se basaban en que hay otros

su redaccion se determina, solo a

al enfermo en el menor tiempo posible. La
primera persona actuante, el llamado «pri-
mer intervinientey, que es quien tiene el contacto inicial con el paciente en el lugar
donde éste se encuentre, tiene que identificar el paro cardiorrespiratorio, alertar a
los servicios de emergencia e iniciar las maniobras de soporte vital.

su uso en cualquier lugar.

Los desfibriladores externos semiautomaticos (DESA) son unos dispositivos que
permiten identificar sin errores las arritmias potencialmente graves que requieren ad-
ministrar descargas eléctricas. Estos aparatos, por sus caracteristicas, pueden ser
utilizados por personal no sanitario adecuadamente formado para su uso en cualquier
lugar, permitiendo una primera actuacion que, por su inmediatez, puede mejorar las
posibilidades de supervivencia de las personas afectadas por estas patologias.

La utilizacién de estos aparatos por personal no sanitario, bajo el control y co-
ordinacion del sistema de emergencias médicas, haciéndose necesario regular la
formacién y garantizar el nivel de competencia de este personal en el uso de los
desfibriladores externos.

profesionales sanitarios, que no son

efectos de este decreto, que por

los enfermeros, que carecen de
formacién y conocimientos para su

personal sanitario se entienda sélo
meédicos y enfermeros.
manejo y como otro argumento, por

llamarlo de alguna manera, esgrimian que en otras comunidades autonomas don-
de se habia regulado hacian referencia al personal no médico, como se proponia
en este decreto.

Tras las negociaciones sobre su redaccion se determina, solo a efectos de este
decreto, que por personal sanitario se entienda s6lo médicos y enfermeros, con-
virtiéndonos asi en la segunda comunidad auténoma que regula la utilizacién de
los desfibriladores por personal “no sanitario” y no por personal “no médico”.

La nueva redaccion del texto supone el reconocimiento explicito de la formacién
la capacitacion y competencia de los enfermeros en el manejo de estos disposi-
tivos. También supone tanto para médicos como para enfermeros, instructores
acreditados en soporte vital avanzado e inscritos en el registro de Sacyl, que pue-

dan impartir la formacién prevista en el Decreto para la utilizacion de los

Condiciones para la instalacion de los DESA. -
_—

]
—

Las entidades o empresas que deseen instalar o que dis-
pongan de un DESA, para su uso por personal no sanitario,
deberan disponer de un espacio visible y sefializado para su
ubicacion, tener identificada la marca, modelo y nimero de
serie y estar autorizadas e inscritas en el Registro relativo al
uso de DESA por personal no sanitario de Castilla y Leon.

-

DESA. Asi pues, se inicia un proceso de respeto y reconocimiento de la
administracion a la importante aportacién, que desde enfermeria presta-
mos a los ciudadanos, en nuestra comunidad, en el ambito de la salud.

Esperemos que este camino iniciado contindie cuando tengamos que
negociar el catalogo de medicamentos que van a incluirse en la prescrip-
cion enfermera.
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APROBADO EL GRADO DE ENFERMERIA

El Consejo de Ministros del viernes dia 8 de febrero aprobd
el Grado de Enfermeria, léase LICENCIATURA DE ENFER-
MERIA.

Ahora tan solo la falta la publicacién de las directrices del
titulo en el BOE para que la Licenciatura sea un hecho.

El Consejo de Ministros del pasado viernes, dia 8 de febre-
ro, ha aprobado el acuerdo por el que se establecen las condi-
ciones a las que deberan adecuarse los planes de estudios de
los nuevos titulos universitarios oficiales de Graduado o Gra-
duada de Enfermeria (Licenciatura). Con este acuerdo, el Mi-
nisterio de Educacién y Ciencia publicara en el Boletin Oficial
del Estado (BOE) las 6rdenes que establecen los objetivos del
titulo y la planificacion de las ensefianzas. La nueva titulacion
tendra una duracién de 240 créditos europeos, es decir, cuatro
afios, uno mas que en la actualidad, equiparandose al resto de
titulaciones, pues desaparece la clasificacién de Licenciaturas
y Diplomaturas. El nuevo titulo de Grado permitira el acceso
tanto al Master como al Doctorado enfermero.

En linea con la adaptacién al Espacio Europeo de Educa-
cién Superior, los titulados de Enfermeria seran Graduados,

en lugar de Diplomados o Licenciados como en la actualidad.
Los planes de estudio de los titulos de Graduado o Graduada
en Enfermeria y en Fisioterapia tendran una duracién de 240
créditos europeos, es decir, cuatro afios, uno mas que en la
actualidad.

Igualdad de condiciones

Con la aprobacién
de las condiciones a
las que deberan ade-
cuarse los planes de
estudios de los nue-
vos titulos universita-
rios oficiales de Gra-
duado o Graduada
que habiliten para el
ejercicio profesional,
Enfermeria deja de
ser una Diplomatura
para convertirse en
un titulo de Grado
de 240 creéditos euro-
peos y 4 afios de du-
racion, exactamente
igual que el resto de
titulaciones universi-
tarias.

Una vez que los enfermeros estén en posesién del Grado
tendran completo acceso al progreso académico pudiendo
cursar el master y el doctorado como cualquier otro profesio-
nal con titulo universitario. Para el presidente del Consejo Ge-
neral de Enfermeria, “después de mas de 30 afos de lucha,
los enfermeros conseguiran un grado académico acorde a su
verdadera formacion universitaria, a su excelencia profesio-
nal, a sus conocimientos y a su aportacion imprescindible para
que el Sistema Nacional de Salud disponga de una asistencia
sanitaria de calidad que gire entorno a la seguridad de los
pacientes”.

La implantacion de las nuevas ensefianzas podra ser simul-
tanea, para uno o varios cursos, o progresiva. Eso si, para el
curso académico 2010-2011 ya no podran ofertarse plazas de
nuevo ingreso en primer curso para la actual Diplomatura en
Enfermeria. Las universidades que deseen acogerse a este
nuevo modelo universitario desde el préximo curso académico
deberan presentar sus propuestas al Ministerio de Educacion
antes del proximo 15 de febrero. Esta previsto que al menos
8 universidades empiecen a impartir los nuevos estudios para
este proximo curso 2008-20009.
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expo VISITA CON EL COLEGIO LA
TEoR  EXPODE ZARAGOZA A
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y Del 14 de junio al 14 de Septiembre de 2008 se celebrara en Zaragoza
# la Exposicion Universal que tiene por objeto el agua como elemento
imprescindible para la vida; y como objetivo y finalidad el desarrollo
humano desde el compromiso ético de lasostenibilidad. EItemase aborda
como un desafio inteligente: la innovacién para la sostenibilidad.

El Colegio de Enfermeria de Zaragoza ha firmado un Convenio de Colaboracién con la Organizacion
de Expo Zaragoza2008 por el que todos los miembros de la Organizacion Colegial de Enfermeria
de Espafia y sus familiares se beneficiaran de descuentos del 12% a todas las compras de
entradas que se realicen a través del Colegio.

SI ESTAS INTERESADA EN VISITAR LA EXPOSICION EN COMPANIA DE TUS FAMILIARES Y COMPANEROS

comunicanoslo en la sede colegial, tomaremos nota de las personas interesadas en asistir para programar, entre los meses
de julio, agosto o septiembre, un viaje a Zaragoza de cuatro dias (tres noches) que incluya entrada de 3 dias a la Expo, 6
viajes en el Telecabina que recorre el recinto, régimen de media pensioén, y una visita guiada por la ciudad conociendo sus
monumentos mas importantes. Si no te convienen las fechas escogidas para realizar el viaje, o no se puede realizar por falta
de inscripciones, o deseas que tu visita a la Expo sea mas breve, o, sencillamente, deseas acudir por tu cuenta, en el Colegio
nos encargaremos de gestionar la compra de las entradas para que te beneficies del descuento.

VIAYAVICSAEGIRI®

D OYMNAMI Acompafnados por Marisa Febrero.
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Para dudas sobre el viaje llamar al 616 929493.
Inscripciones en la sede colegial, 920 222347.

14 DE ABRIL DEL 2008 13 DE OCTUBRE DEL 2008
Precio por personae 1350€ Precio por personas 1 42 5€

ii SALIDA DEL 14 DE ABRIL CONFIRMADA !t

ANIMATE A CONOCER UN PAIS LEGENDARIO Y DISFRUTA DE UN
VIAJE DE LUJO A UN PRECIO INCOMPARABLE

No encontraras una oferta similar que incluya, por este precio, todos los gastos de desplazamiento, estancia en régimen
de pension completa (excepto bebidas) en un Crucero y un Hotel de Lujo, excursiones, guias, seguros, visados, tasas,
etc. Solo tendras que tener en cuenta lo que desees gastar en souvenirs, compras para la familia y amigos, bebidas,
consumiciones fuera de las comidas, llamadas, lavanderfa, y otros gastos extraordinarios de indole personal.

EL PRECIO NO INCLUYE:
Extras de ningln tipo como bebidas, llamadas telefonicas, servicio de lavanderia. Todo aquello no in-
dicado en el apartado anterior. Seguro de cancelacion (25 €).

PROGRAMA:

Salida el lunes 14 de abril en Autobtis hasta el aeropuerto de Barajas. Vuelo REGULAR Madrid/Luxor, en Luxor se
embarcard en el Barco Radamis II **%%%*; para iniciar un crucero, en régimen de pension completa, desde el lunes por
la noche hasta el viernes, entre Luxor y Aswan con el siguiente itinerario: martes y miércoles navegacidon entre Luxor
y Edfu, con visitas al Valle de los Reyes, Deir el Bahari, Colosos de Memnon, Templo de Luxor, Templo de Karnak,
paso de la esclusa de Esna y llegada a Edfu; el jueves por la mahana visita al Templo de Edfu, por la tarde visita al
Templo Komombo y por la noche llegada a Aswan; el viernes de madrugada salida en avion hasta Abu-Simbel, por la
manana visita al Templo de Filae, por la tarde paseo en faluca y por la tarde-noche vuelo a El Cairo. Alojamiento en
el Hotel Conrad ***** Lujo, donde se permanecera en régimen de pension completa hasta el lunes 21 por la mafana;
realizando una visita turistica de un dia completo a la ciudad, visitando la Ciudadela, el Barrio Copto, la Mezquita de
Alabastro, el Zoco de Kalili, el Museo; y diversas excursiones: Piramides, Esfinge, y Templo. El lunes 21 traslado a
aeropuerto para embarcar rumbo a Barajas. Desplazamiento en autobls desde Barajas a Avila. Fin del viaje.
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FORMACION CONTINUADA

PROGRAMACION ANO 2008

Valoracion de Enfermeria.
marzo).

Manejo e Intervenciones de enfermeria en
las ulceras por presion. (14-15-16 de abiril).
Diagnésticos de Enfermeria. (28-29-30 de
abril).

Técnicas acceso vascular para Enfermeria.
(12-13-14 de mayo).

Prevencion de agresiones al
sanitario. (26-27-28 de mayo).
Intervenciones y resultados en Enfermeria.
(2-3-4 de junio).

(24-25-26 de

personal

CARACTERISTICAS DE LOS CURSOS

- Metodologia semipresencial.

- Las clases seran de lunes a miércoles, en horario de tarde a partir
de las 16,30.

- N° de alumnos: 40 como maximo, por orden de inscripcion.

CURSO DE VALORACION DE

ENFERMERIA.
Fechas: del 24 al 26 de marzo.

Inscripcion: Del 22 de febrero al 7 de

marzo hasta las 14:00 hs.

CURSO DE MANEJO E INTERVENCIONES
DE ENFERMERIA EN LAS ULCERAS POR

PRESION.
Fechas: del 14 al 16 de abiril.

Inscripcién: Del 17 de marzo al 1 de abril hasta
las 14:00 hs.

- Se facilitara al alumno documentacion que se entregara 15 dias
antes del comienzo del curso.

- El pago se realizara en la Sede Colegial en el momento de realizar
la inscripcion.

Abierto plazo de preinscripcion de todos los cursos a partir del 4 de febrero.
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Superior

Media

Nadie conoce mejor que usted sus necesidades, por eso, en A.M.A. le ofrecemos

4 modalidades de seguros para su Automovil.

Ahora, ademas, premiamos su fidelidad

Ponemos a su CNSPOSICION Un Senacio  oe

de manera totalmente gratuita
para consultas en los ambltos y

TELEFOH0 DE ASISTERCIA JURIDICA

91 572 44 22

40 anos asegurando a los profesionales sanitarios
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LA MUTUA DE LOS PROMSMOMALES SARTTARNNS .
= Enlas delegacicnes AMA, de cada provincia

Ol T aa D BT SRR NS ST

o F S0 gl B TR EBGUNDSE SO

Baka M nca T BMa s TS, CoHT valladold § amasaguncs. com

e b | H_ BMASBuNas COm FAMCTB _. AMLES A L ek D



