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EDITORIAL

La necesidad de ser aprobados como profesidn

Los/as enfermeros/as, desde hace décadas, llevamos
buscando la aprobacion de casi todos los que nos rodean:
pacientes, politicos, ministros, consejeros, gerentes,
meédicos y, posiblemente, la sociedad. Hemos perdido
mucho tiempo esforzandonos en lograr la aprobaciéon de
los demas. Este fendmeno, sin que nos demos cuenta, nos
estd impidiendo avanzar en el desarrollo de la profesidn.
Esta blUsqueda de aprobacion por parte de los demas es
un problema cuando se convierte en una necesidad. De
este modo, lo que los demas piensan sobre la enfermeria
es mas importante que lo que los enfermeros/as piensan
sobre ella.

Nos gusta que nos hagan cumplidos, que en las
encuestas de satisfaccion de los usuarios alcancemos la
nota mas alta. Nos sentimos bien por el aprecio que nos
demuestran los usuarios en su conjunto. Pero cuando
la busqueda de este aprecio se convierte en necesidad
aparece el problema. Y si nos desprecian o desaprueban
lo que decimos o hacemos, o simplemente nos hacen
invisibles para el Sistema de Salud, nos venimos abajo,
porque les vendimos nuestra valia como profesion. Es
entonces cuando adoptamos una actitud prototipica:
somos amables aunque estemos en desacuerdo, no
decimos jno!, a cosas como la gestidén clinica, que puede
aplastarnos como profesionales, no decimos ino!, aunque
sepamos que perdemos y hacemos cosas para los demas
aungue no queramos, cambiamos de punto de vista con
el fin de agradar o para que nos dejen como estamos,
etc., porque buscamos aprobacion.

Debemos dejar la depresion profesional o de
angustiarnos cuando nos desaprueben como profesidn
y, para eso, debemos deshacernos de la necesidad de
aprobacion. ¢Qué profesion no ha provocado ni la mas
minima desaprobacién? Somos una profesion Unica e
irrepetible, no podemos agradar a todo el mundo, eso
es imposible. Si no aceptamos esto estaremos limitando
nuestro desarrollo como profesion. Porque la enfermeria
es tan importante como cualquier otra profesién debemos
seguir reivindicando, sin buscar la aprobacién de nadie,
nada le debe enfermeria a politicos o gobernantes, nada
le debemos a la sociedad a la que servimos, nada le
debemos a los pacientes a los que cuidamos y ayudamos
a satisfacer sus necesidades, porque somos una profesion
necesaria y porque nos estrujan hasta la extenuacion no
debemos buscar su aprobacion, para que la necesidad de
aprobacion no se siga volviendo nuestra enemiga.

Nosotros, enfermeros y enfermeras, formamos vy
mantenemos esta profesion y somos tan importantes
como los demas.

Fidel S. Rodriguez Rodriguez
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COMISION DEONTOLOGICA,

Problemas éticos derivados de la comunicacién
con el paciente

“Oigo y olvido .Veo y recuerdo. Hago y entiendo”
(Proverbio chino)

Si hay algo que caracteriza al ser humano es la necesidad de

comunicarse.

Desde que nacemos necesitamos ser escuchados y que
interpretennuestros mensajes ;, Que seentiende porcomunicacion?
Puede definirse como un intercambio de sentimientos, opiniones
o cualquier otro tipo de informacién a través del habla, la escritura
o simplemente sefales. Una buena comunicacion se traduce en

un aumento de la confianza y respeto mutuo.

A lo largo de la vida, los seres humanos nos vamos
forjando un modelo de lo que debemos hacer en
determinadas circunstancias influidos, sobre todo, por
personas cercanas (padres, amigos,...), esta manera de
comportamiento constituye nuestra moral.

Pero mas alla de nuestra moral esta la ética, que nos
instruye a todos en el sentido del deber, educa nuestra
conciencia para distinguir lo justo de lo injusto y actuar en
consecuencia para desarrollar el sentido de la justicia.
Al ser humano le caracteriza una ética personal y una
ética profesional, construyéndose la segunda a partir de
la primera.

En la vida social y en la practica clinica los valores
éticos son la base sobre la que asienta nuestra profesion.

Un dato importante de diversos estudios realizados
ha constatado que el 80% de las dificultades que surgen
en la Atencidén Sanitaria son debidas a la comunicacion
y transmision de la informacion. Se da por hecho que el
aprendizaje de conocimientos lleva implicita la funcion de
transmitir, pero es en los proyectos curriculares donde
se debe hacer hincapié en la formacién orientada a la
comunicacion con el paciente, porque el éxito del trabajo
depende en gran medida en la capacidad de comunicarse.

Si nos fijamos en nuestro Cdédigo Deontoldgico, el
art.10 del Capitulo 2 hace la siguiente referencia:’Es
responsabilidad de la enfermera/o mantener informado al
enfermo tanto en el ejercicio libre de su profesion como
cuando esta se ejerce en las Instituciones Sanitarias,
empleando un lenguaje claro y adecuado a la capacidad
de comprension del mismo”.

Los cuidados hacia la persona enferma se elaboran
de acuerdo a los hechos que nos comunican, por ello la
persona receptora debe escuchar, observar e interpretar.
Y dejar de centrarse en la atencién biofisica de la
enfermedad y acercarse a los sentimientos.

¢Que ocurre si en vez de escuchar simplemente
oimos?

Nuestra actitud creara un bloqueo en la comunicacion
porque podemos dar :

- Consuelo falso

- Emitir deducciones falsas

- Asesoramiento (no es la base de la comunicacion)

- Comunicacion moralizante

- Juicios de valor

- Comentarios superficiales.

O ¢qué sucede cuando damos la informacién sin
contar con la persona que la esta recibiendo ?

w - ki,
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Se puede dar lugar a;

- Mala informacion al paciente

- Uso de lenguaje demasiado técnico

- Exclusiéon del paciente como potencial participante
en el dialogo.

Todo lo cual puede generar un efecto adverso,
incluso provocar conflictos éticos tanto al paciente, por la
necesidad de tomar una decision en un momento clave de
su situacion, como a la enfermera/o, por no ser coherente
con los principios éticos y no poder ser transmisora de
una ética de minimos para actuar en justicia .

La persona enferma tiene sentimientos, deseos y
opiniones, y lo mas importante es que tiene derecho a
ser escuchada. Si desde el lado del profesional no somos
interlocutores no podremos emprender cambios que
promuevan su salud, el fin de la comunicacion es ayudar
a percibir, aceptar y enfrentar la situacion, y todo esto
puede aportar una informacion valiosa sobre el estado de
salud fisica y mental de los pacientes.

En el entorno sanitario, el profesional debe desarrollar
la capacidad de comunicacioén terapéutica y actitud de
cercania, apertura y empatia con el paciente. Y poner
de manifiesto los valores éticos, como son la confianza,
equidad, honestidad, humanismo, justicia.... Actitudes
basicas y tan elementales como llamar al paciente por su
nombre, con educacion (de Vd.), o simplemente llamar a
la puerta antes de entrar en la habitacion, son el minimo
y necesario respeto para aquel que necesita nuestra
ayuda.

“Pon tu corazon, tu mente, tu intelecto y tu alma
incluso en tus mas pequefios actos. En esto reside el
secreto del éxito.” (Swami Sivananda).

Bibliografia consultada:

- La comunicacion interpersonal en la relacion enfermera
paciente. Lic. Esther Lopez Marure, Dr. Roberto Vargas
Ledn, Centro de Capacitacion y Calidad Region Norte,
Coordinacién de Salud en el Trabajo. Instituto Mexicano
del Seguro Social.

- "¢Para qué tanto escuchar y hablar?”: El “para qué
de la comunicacion terapéutica en enfermeria”. Clara
Valverde, Equip Aquo 2007.

- Web de la Junta de Andalucia (relacién y comunicacién
con el paciente).

- http://www.slideshare.net/mdaquilema/comunicacion-
enfermerapaciente-usuario-11548268

- www.uv.es/gibuv/Grifols.
Belén Herrero Cembellin _

(Enfermera, Vocal de la Comisién Deontolégica)


http://www.slideshare.net/mdaquilema/comunicacin-enfermerapaciente-usuario-11548268
http://www.slideshare.net/mdaquilema/comunicacin-enfermerapaciente-usuario-11548268
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HOMOLOGACION, CONVALIDACION,
EQUIPARACION, ASIMILACION Y ADSCRIPCION

Los términos que estos dias suenan respecto del Grado y el Diplomado en
Enfermeria y que han despertado a la enfermeria dormida, esa enfermeria de a
pie que se ilusiona con una reivindicaciéon que hace suya y que tiene que ver
con un proyecto de Real Decreto por el que se modificara el Marco Espanol de

Cualificaciones de Educaciéon Superior (MECES).

Este Real Decreto permitira establecer las
equivalencias entre las titulaciones establecidas
en Espafa tras la adaptacion al Espacio Europeo
de Educacién Superior y las incluidas en el
anterior catalogo de titulos. Este marco facilita
la clasificacion, comparabilidad y transparencia
de las cualificaciones de la educacién superior
en el sistema educativo espanol y permite el
reconocimiento de las mismas en Europa y en otros
paises participes del Proceso de Bolonia. EI MECES
se estructura en cuatro niveles donde se incluyen
todas las ensefianzas y titulos correspondientes a
la educacién superior en Espafa, segun el nivel de
aprendizaje adquirido.

Nivel 1: Técnico Superior
Nivel 2: Grado

Nivel 3: Master

Nivel 4: Doctor

En principio lo que se queria realizar con este
Real Decreto era reconocer “las particularidades
de algunos de estos estudios (aquellos con mayor
numero de créditos con respecto a las titulaciones
ordinarias de Grado — 360 créditos ECTS frente
a los 240 establecidos con caracter general para
los titulos de Grado — e inclusion de determinadas
competencias) que permiten unos resultados finales
que cumplen con las expectativas de los descriptores
de los titulos con categoria de Master.”

Es decir, la adscripcion al Nivel 3 de cualificacién
profesional (Master) de aquellos titulos de Grado
cuyo disefo de plan de estudios, ademas de tener

una duracion mayor a la establecida con caracter
general para estos titulos, garantice los resultados
de aprendizaje que definen ese Nivel de Master.
Como es el caso del Grado de Medicina, y puede
serlo también el de los estudios de Odontologia,
Veterinaria, Farmacia y, en su caso, Arquitectura,
que también tienen especiales caracteristicas
derivadas de las directrices comunitarias que les
son de aplicacion y han superado al menos 300
créditos ECTS, pudiendo, de esta manera, acceder
al Doctorado sin tener que cursar un master.

Lo que se pretendia con este Real Decreto, al que
ahora se suma la reivindicacion de la enfermeria,
era facilitar la identificacién del verdadero nivel de
cualificacion de esos titulos especiales de Grado
(Medicina, Odontologia, Veterinaria, Farmacia
y Arquitectura) y mejorar la movilidad de los
egresados de universidades espafolas en este
tipo de Grados en el EEES y en el mercado laboral
internacional. En todo caso, el reconocimiento
requerira una solicitud individual para cada titulo de
Grado, asi como el informe favorable de la agencia
de evaluacion competente. Este extremo es aclarado
por la Conferencia de Rectores de las Universidades
Espafolas (CRUE), que sefala que el Real Decreto
Ministerial establecera realmente las equivalencias
para cada titulo, pues parece ser que el MECD se ha
comprometido a realizar el mismo proceso que con
las titulaciones que mencionabamos antes, pero para
el NIVEL 2 de Grado, que no venia recogido en el
cuadro resultante de las modificaciones introducidas
en los apartados uno y dos y de las pertinentes
actualizaciones y que quedaba de la siguiente manera:

Niveles Cualificaciones
1|Técnico|Técnico Superior de Formacién Profesional
superior | Técnico Superior de Artes Plasticas y Disefio

Técnico Deportivo Superior

2 | Grado Titulo de Graduado
Titulo Superior de las Ensefianzas Artisticas Superiores

3 | Master Titulo de Master Universitario
Titulo de Master en Ensefianzas Artisticas
Titulo de Graduado de al menos 300 créditos ECTS que comprenda
al menos 60 créditos ECTS de Nivel de Master, que haya obtenido
este nivel de cualificacion mediante resolucion de Consejo de
Universidades.

4 | Doctor Titulo de Doctor
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Como puede verse, en este cuadro no aparecia
el Diplomado en Enfermeria ni otros Diplomados de
otras profesiones que estan con nosotros en este
viaje.

Se desprende del borrador de Real Decreto
que el proceso no es inmediato, y asi se puede
ver en el Articulo 2. En su apartado 2 en el caso
de Medicina, Odontologia, Veterinaria, Farmacia y
Arquitectura, que podran obtener dicha adscripcion
al Nivel 3 (Méaster) del MECES mediante resolucién
del Consejo de Universidades y dice “Las
universidades que pretendan la citada adscripcion
de sus titulos deberan presentar la correspondiente
solicitud al Consejo de Universidades a través de
la secretaria de dicho Organo para su tramitacién.”

Este proceso de tramitacion puede durar 6
meses y el Consejo de Universidades adoptard
la correspondiente resolucion tras el informe
favorable, caso por caso, de la ANECA o de las
Agencias autondémicas.

Hasta aqui el proceso y de donde sale la
reivindicacion enfermera. Mucho nos tememos
que nos hemos precipitado con el anuncio y la
inmediatez de que se produciria la adscripcion pues

AVILA

1.- Modificacion del borrador de Real Decreto,
que estaba concebido para subsanar el tema

de las Ensefanzas Artisticas, Medicina,
Odontologia, Veterinaria, Farmacia vy
Arquitectura para adscribirlos al Nivel 3

(Master), incluyendo los supuestos de Grado,
no solo de la enfermeria, sino de oftras
profesiones que estan en el mismo caso
nuestro.

2.-Si el borrador sigue con el mismo
procedimiento que para los del Nivel 3, una
vez aprobado, son las universidades las que
tienen que solicitar la adscripcion de sus
titulos de Diplomado al Nivel 2.

3.-En este paso, la ANECA y/o las Agencias
autondémicas, revisaran cada caso y el
Consejo de Universidades adoptara la
correspondiente resolucién tras el informe
favorable de estas agencias.

Al final de todo, lo que se pretende es:
contar entre lo que corresponde a alguien o algo’
el titulo de Diplomado en Enfermeria al Nivel 2,
que es lo que significa adscribir. Ni homologacién
ni convalidacion ni equiparacidon ni asimilacién:

“Inscribir,

adscripcion.

' COLEGIO CULTURAL

Del 12 al I7 de abril - SEMANA SANTA

Precio por persona

: 999 €
(en habitacion doble)

Suplemento Habitacion Individual: 210 €

Inscripciones e Informacion: Directamente , . . -
en la Oficina de Halcon Viajes de la Avda. de 118iasrecorriendoentornos medievales magnificamente

Portugal (Susana): telf.. 920 229650 conservados, castillos, recintos amurallados... !!

DIA 12/04: AVILA-SAN SEBASTIAN-TOULOUSE.- Salida de Avila por la mafiana con direccién Toulouse (parando para recogidas en Salamanca, Zamora, Valladolid,
Palencia y Burgos), Aimuerzo en San Sebastian. Tiempo libre para visita. Conitnuacion por la tarde a Toulouse. Cena y Alojamiento.

DIA 13/04: TOULOUSE-AUCH-TOULOUSE.- Visita panoramica de Tolouse. Almuerzo. Visita de la localidad de Auch, tierra de D’Artagnan. Regreso a Toulouse. Cena y
Alojamiento.

DIA 14/04: TOULOUSE-ST. CIRQ LAPOPIE-CAHORS-TOULOUSE.- Excursién de dia completo a St. Cirque Lapopie y Cahors, almorzando en Cahors. Visita Panoramica.
Regreso a Toulouse. Cena y Alojamiento..

DIA 15/04: TOULOUSE-ALBI-CARCASSONNE.- Desayuno y excursién a Albi. Visita de la ciudad y Museo de Tolouse Lautrec. Almuerzo. Conitnuacién de viaje a
Carcassonne. Cena y Alojamiento..

DIA 16/04: CARCASSONNE-CANAL DU MIDL.- Visita de Carcassonne con paseo en barco por el Canal du Midi (Patrimonio de la Humanidad). Aimuerzo. Visita a los
Castillos de Lastours, en la Montafia Negra. Regreso a Carcassonne. Cena y Alojamiento.

DIA 17/04: CARCASSONNE-QUERIBUS-PEYREPERTUSE-CARCASSONNE.- Excursion de dia completo a Queribus y Peyrepertuse. Almuerzo en Cucugnan, en el
Auberge de Vigneron. Regreso a Carcassonne. Cena y Alojamiento.

DIA 18/04: CARCASSONNE-MIREPOIX-MONTSEGUR-FOIX-TARBES.- Salida hacia Mirepoix, visita de la ciudad. Continuacién a Montsegur, visita de su castillo.
Almuerzo. Continuacion a Foix. Visita de la ciudad y visita al Castillo de los Condes de Foix. Continuacion a Tarbes. Cena y Alojamiento..

DIA 19/04: TARBES-MIRANDA DE EBRO-AVILA.- Desayuno y salida en direccion a Avila. Aimuerzo en Restaurante en ruta. Llegada a Avila. Fin del viaje..

todavia tienen que pasar las siguientes cosas:

El Precio Incluye: Autocar moderno y confortable durante todo el circuito. Estancia en hoteles de 3 estrellas, tipo Ibis. Régimen de Pensién Completa.
Visitas Panoramicas con guia local. Entradas a Monumentos, Museos y Castillos incluidos en el programa. Paseo por el Canal du Midi. Guia acompafante
durante todo el programa. Seguro Turistico.

&No Incluye: Bebidas en las comidas. Extras. Ningun otro servicio no especificado en el apartado “El Precio Incluye”..
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Cologio Profesdonas ———
De Avita
CIRCULAR 172014
JUNTA GENERAL DRDINARIA

Fecha... Jueves 20 de marzode 2014,
Hera....: 18,00 horas an primara convecatoria y 18,30 horas en segunda.
Lugar..: Sede Cologial, (C7 Segovia, n® 23.)

CONVOCATORIA

La Junta de Goolamdg, en cumplimiento de lo dispussto en & articulo 14 de los
Estatutas del Colegio Profesional de Diplomados en Enfarmaria de Avila aprobados al
dia 1 de diciembre de 1,938 en cumplimiento de 1o dispeesio en la Ley 81997 de la
Comunidad de Castilia y Ledn y da acuardo con loda la normativa de la Organizacidn
Codegial aplicable, s& complace en comescar a Vd. a ka Junta Ganaral, quea tandsd ugar
en Sesidn Ordinaria, an el dia, hora y lugar sofialados para Iratar 105 punios
comprendides en ¢ siguiente Orden dal Dia:

1.= Lactura v aprohacion si procade del Acta de la Sesidn Anbarior.
2.- Memoria de Gestén.

3.- Balance de gestion acondmica dal periodoe 20033,

Bila, 17 de fabsero de 2014,
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B CONCURSO CONCURSO INFANTIL

. DIENE/;ELTJTTLO DE REDACCION

Como todos los afios, se convoca el tradicional
Concurso de Dibujo Infantil para hijas/os de las/
os Colegiadas/os, cuya edad no sea superior a
10 afios. El plazo de presentacion de los dibujos

serda hasta el viernes 7 de MARZO a las 14:00 Igualmente, como en afios anteriores, se con-
horas, no admitiéndose ningin trabajo fuera de voca a las hijas e hijos de las/os colegiadas/os de
este plazo. entre 11 y 14 afios al Concurso de Redaccion. En

esta ocasion los escritos deben referirse también

Cada nifia/o podra presentar tantos dibujos
como quiera en cualquier formato y técnica, sélo
tendra que cefiirse, segtlin su edad, a uno de estos "DE MAYOR SERE..."
temas:

al tema:

Las redacciones deben tener una extension mi-
nima de un folio. El plazo de presentacion de los
trabajos es el mismo que para el Concurso de Di-
bujo: hasta el viernes 7 de MARZO, a las 14:00

horas. De igual manera en el
trabajo debe figurar nombre y

- De 1 a 7 afios es tema es libre.

- De 8 a 10 atios el tema del di-
bujo es

“MI HEROE PREFERIDO"

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

ERRATA: En el programa que se ha enviado a todas/os las/os colegiadas/os figura como hora de comienzo del Fes-
tival Infantil las 11:30, cuando la hora correcta de comienzo del mismo es a las 12:00 hs.

FESTIVIDAD DE SAN JUAN DE DIOS
- PROGRAMA DE ACTOS -

VIERNES 7 DE MARZO

22:00 hs.- CENA DE HERMANDAD en el Restaurante “Cuatro Postes” con Homenaje a nuestros Jubilados, Imposicion de
las Insignias de Plata a las/os colegiadas/os que hayan cumplido los 25 afios de colegiacion en nuestro Colegio y Entrega del
Premio Enfermera del afio a Dfia. MARIA ROCIO PINDADO SAEZ.

Tras la cena disfrutaremos del tradicional sorteo de regalos y nos desplazaremos a algun local de moda para compartir copas y
baile.

SABADO 8 DE MARZO
11:30 hs.- PROYECCION DE LA PELICULA ‘EPIC, el mundo secreto" en el Salon de Actos de la Sede Colegial, con invitacion.

DOMINGO 9 DE MARZO
11:30 hs.- PROYECCION DE LA PELICULA ‘GRU2, mi villano favorito” en el Salon de Actos de la Sede Colegial, con invitacion.

SABADO 15 DE MARZO

12:00 hs.- FESTIVAL INFANTIL en la Sala de Camara del Centro de Congresos y Exposiciones “Lienzo Norte”. Representacion
de la obra “EL ESPANTAPAJAROS FANTASMA”, por el grupo “Teatro Mutis”. Tras el mismo se celebrara el sorteo de regalos

y se entregaran los Premios de los Concursos de Dibujo y Redaccion. Como es tradicional, todos los/as nifios/as asistentes
recibiran bolsas de golosinas.

NOTA: Para asistir a la Cena de Hermandad se ruega retirar las invitaciones en la sede colegial o reservarlas teleféni-
camente (920 222347) a partir del 10 de febrero.

Para asistir al Cine y al Festival Infantil deben recogerse previamente las invitaciones, también a partir del 10 de febrero,
en la Sede Colegial, tanto para controlar los aforos de los dos locales como para organizar adecuadamente los actos.
La recogida de invitaciones exclusivamente para colegiadas/os, cényuge e hijos, hasta el 28 de febrero a las 14 horas.
Tras este plazo inicial se podran retirar las invitaciones restantes para amigos y familiares hasta el dia 7 de marzo a las
14 horas. En cualquier caso so6lo se entregara un maximo de diez invitaciones.




HOY, LOS PROFESIONALES
SANITARIOS

PUEDEN TRABAJAR

MAS TRANQUILOS

Nuevo seguro con cobertura por
contagio de VIH o HepatitisB o C

| En A.M.A. innovamos constantemente
Por primera vez - para ofrecer a sus colegiados aquellos
en Espana productos que sean capaces de cubrir
todas sus necesidades y de ayudarles a
hacer frente a cualquier imprevisto.
Conscientes de que los profesionales
sanitarios estan expuestos a contagios
por VIH o Hepatitis, ponemos a su
disposicion un nuevo seguro que les
garantiza una cobertura por este tipo
de contagio.
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Proteccion 20.000

Contagio VIH/Hepatitis Bo C  20.000 €
Fallecimiento por Accidente 10.000 €
IAP por Accidente 10.000 €

Proteccion 60.000

Contagio VIH/HepatitisBo C  60.000 €
Fallecimiento por Accidente ~ 30.000 €
IAP por Accidente 30.000 €

LA CONFIANZA ES MUTUAL H

www.amaseguros.com

Proteccion 40.000

Contagio VIH/Hepatitis Bo C  40.000 €
Fallecimiento por Accidente ~ 20.000 €
IAP por Accidente 20.000 €

Proteccion 100.000

Contagio VIH/Hepatitis Bo C 100.000 €
Fallecimiento por Accidente ~ 50.000 €
IAP por Accidente 50.000 €
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LA MUTUA DE LOS PROFESIONALES SANITARIOS
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