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Nuberos

Los enfermeros cantabros
celebraron el DIE bajo el lema

“La sujecion no es un cuidado”
con el objetivo de conseguir
tolerancia 0 en sujeciones
fisicas y quimicas en los
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El enfermero Victor Mencia
presento en el Gran Casino
su nuevo libro: “He visto, he
aprendido”. Un compendio de
experiencias con pacientes
en fase terminal y con sus
familias.

El Colegio de Enfermeria
continda su apuesta por la
formacion y hace balance de
los resultados obtenidos los
ultimos meses: su programa
formativo ha llegado a
2.000 colegiados y a 8.000
ciudadanos.

enfermos

El papel de la Enfermeria
en los Centros de Dia
es fundamental para su
actividad y va a crecer en el
futuro. La enfermera experta
en la materia, Isabel Lebrero,
analiza este tema.
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EDITORIAL

LA ENFERMERIA BASADA EN LA EVIDENCIA CIENTIFICA

El pasado dia 9 de junio el Colegio de
Enfermeria de Cantabria organizé un café
cientifico que contd con la participacion del
profesor y doctor en Ciencias de la Salud, Je-
stis Molina. Al acto asistieron una treintena
de enfermeros v sirvio para evidenciar con
datos estadisticos la pobre investigacion de-
sarrollada en el dmbito enfermero.

Es cierto que la sobrecarga de trabajo,
la saturacién de las jornadas laborales y
la falta de implicacion de las administra-
ciones publicas inciden negativamente
en esta circunstancia, pero no debemos
rendirnos y entre todos tenemos la obli-
gacion de motivar e incentivar la investi-
gacion. Aunque en los Gltimos 10 afos, se
ha avanzado, todavia nos queda mucho
camino por recorrer para poder equipa-
rarnos con otros profesionales del ambito
de la salud. La escasa lectura de literatura
cientifica y el poco dominio del inglés, pue-
den ser los causantes de los bajos ratios en
investigacidn que obtiene la Enfermeria en
Espana. Algunos estudios ponen de mani-
fiesto que los factores que influyen en las
competencias en Practica Clinica Basada
en la Evidencia se relacionan con la fre-
cuencia de lectura de articulos cientificos,
con la formacion en Practica Clinica Ba-
sada en la Evidencia (PCBE), con el hecho
de saber buscar informacion cientifica en
Internet, con poseer la titulacion de Master
o Doctorado, con tener nivel de lectura de
inglés alto y con la frecuencia de uso de In-
ternet (De Pedro et al. 2011; Morales, 2013;
Solis, 2015). Ademas, los conocimientos y
habilidades mas Utiles para la PCBE son
las tecnologias de la informacion, la capa-
cidad para aplicar la informacion encontra-
da a casos concretos, la monitorizacion y
revision de habilidades practicas, la capa-
cidad de determinar la utilidad del material
encontrado (aplicabilidad clinica) y estar al
dia en los principales tipos de informacion
y sus fuentes documentales (Solis, 2015).

Estamos obligados a cambiar, nor-
malizando la lectura cientifica y consul-

tando las plataformas autorizadas donde
se publican los Ultimos estudios clinicos
basados en la evidencia cientifica (372%
Cochrane; 36,4% Cuiden; 35,2% PubMed;
34,5% JBI; 33,9% Otras Bases; Embase,
IME, Teseo; 30,1% Cinahl; 28,7% Cuidatge;
26,7% Enfispo). Esta situacion esta provo-
cando continuos retrasos en la actualiza-
cion de los protocolos y guias de practica
clinica acordes a la evidencia cientifica.
Algo que debemos denunciar ante las
autoridades competentes para mejorar la
calidad asistencial. Ese tiene que ser nues-
tro camino a seguir. Actualmente estamos
acostumbrados a resolver nuestras dudas
profesionales consultando con nuestros
companeros o en Internet. Un porcenta-
je inferior al trece por ciento consulta las
bases datos autorizadas. La utilizacion de
estas fuentes acreditadas fundamenta el
avance cientifico y el desarrollo de la En-
fermeria en el ambito de la autonomia pro-
fesional y personal.

Para cambiar la tendencia, los colegia-
dos presentes en la reunion expusieron al-
ternativas para paliar la situacion y sequir
avanzando en el campo de la investiga-
cion. Se trato la necesidad de fomentar la
formacion de los alumnos en el ambito de
la investigacion y las practicas. Para ello,
consideran fundamental potenciar las se-
siones clinicas enfermeras basadas en la
evidencia que ayuden a mejorar la motiva-
cion e implicacion de los profesionales del
cuidado ademas de exigir a las gerencias
la actualizacion, cada cinco afios, de los
protocolos y guias clinicas de actuacion,
basadas en la evidencia cientifica.

En definitiva, la sensibilizacion sobre la
necesidad de la investigacidon enfermera,
el fomento de la practica basada en la evi-
dencia y la promocion de la transferencia
del conocimiento enfermero a la practica
profesional sintetizan para los miembros
de la Junta de Gobierno el camino a seguir.

Junta de Gobiemno
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El Dia Internaciona
tolerancia 0" con

de la Enfermeria reun
as sujeciones

Se celebré en el paraninfo de La Magdalena y conté con la pre-
sencia del presidente del Gobierno de Cantabria en la clausura

-
-

Maria Luisa Rodriguez en un momento de su intervencion sobre sujeciones.

AJO el lema internacional
B “Las enfermeras: Una fuer-

za para el cambio, mejoran-
do la capacidad de recuperacion
de los sistemas de salud” se ce-
lebré ente afio en todo el mundo el
Dia internacional de la Enfermeria,
que conmemora el aniversario del
nacimiento de Florence Nightinga-
le. Pero en Cantabria cont6, ade-
mas, con otro lema: “La sujecion
no es un cuidado” porque el co-
lectivo enfermero en Cantabria se

memmmss / S

ha propuesto ser un referente en el
objetivo de eliminar las sujeciones
fisicas y quimicas en los pacientes
mayores con patologias como el
Alzheimer, es decir, el DIE en Can-
tabria se convirtié en un acto que
proclamé “tolerancia 0 con las su-
jeciones”.

Aunque la celebracién del DIE
es el 12 de mayo, los actos organi-
zados en Cantabria fueron el 27, vy,
como cada afio, el Colegio en co-

laboracién con las direcciones de
Enfermeria de toda la comunidad
programaron una serie de actos en
el Paraninfo de la Magdalena a los
que asistieron mas de 300 enfer-
meros .

La celebracién comenzé el 26
de mayo por la tarde en el aula
Ernets Lluch de las caballerizas
de la Magdalena con una reunion
cientifica sobre “La Sujecién no
es un cuidado”, impartida por Fa-
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i6 a mds de 300 enfermeros y proclamé

bio Cimador, experto en la materia
que adelanté algunas claves de la
conferencia que ofrecié al dia si-
guiente en el acto central del DIE.
El objetivo de esta jornada cientifi-
ca fue dotar a los profesionales de
la sensibilidad, las herramientas y
de otras alternativas para aplicar
cuidados evitando restricciones y
sujeciones, aceptando que esas
practicas no pertenecen a un cui-
dado profesional.

El Dia Internacional de la Enfer-
meria continud el 27 en el Paraninfo
de la Magdalena, donde se desa-
rroll6é el programa central de actos
de este afo con la tematica elegida
en torno a las sujeciones. Comenzo
con la lectura de un manifiesto de
todos los directores de Enfermeria
de Cantabria y continué con la ex-
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posicion de trabajos innovadores
de varios equipos disciplinares en-
fermeros.

Se expusieron un total de 9 po-
nencias, de entre 15 y 20 minutos,
distribuidas a lo largo de las tres
mesas programadas. Representan-
tes enfermeros de los diferentes
hospitales y de Atenciéon Primaria
expusieron sus trabajos cientificos
para dar a conocer los avances y las
investigaciones que se estan llevan-
do a cabo en materia de cuidados.

PROGRAMA DIE Y FOTOS DE
LAS MESAS

Después, la celebracion del DIE
continué con la conferencia cen-
tral del profesor y enfermero Fabio
Cimador, titulada: Un mundo que
envejece: La calidad de la aten-
cion como una accion estratégi-
ca en salud.

El profesor Fabio Cimador durante su intervencion.



A lo largo de su intervencion el
profesor ilustrd a los asistentes con
sSu experiencia, desarrollada en el
primer distrito de Trieste (ltalia) de-
clarado libre de sujeciones. Conté
con traduccién simultanea para to-
dos los asistentes a la Jornada.

ACTO DE CLAUSURA

El acto de clausura de la Jor-
nada puso el broche de oro a la
celebracion del DIE y conté con
el presidente de Cantabria, Miguel
Angel Revilla; con la consejera de
Sanidad, Maria Luisa Real; y con la
concejala de Familia de Santander,
Maria Tejerina, entre otras autorida-
des. Los tres destacaron la enorme
importancia del sector enfermero

A2 on Sanfanden

N .

En 2017, 7 familias van a cambiar de vida:
vivirdn en uno de los 7 chalets individuales
y pareados que estamos construyendo
en San Roman de la Llanilla (Santander).
Y solo hay 7, ni uno mas.

. lInférmate, que vuelan!

DIA INTERNACIONAL DE LA ENFERMERIA

Miguel Angel Revilla, Rocio Cardefioso, Maria Luisa Real y Maria Tejerina.

en el Sistema de Salud y apostaron
por la continuidad de los cuidados
como referente de la calidad asis-
tencial.

Este encuentro enfermero tiene
como objetivo tomar el pulso de la
profesion y se celebra en todo el
mundo, es un importante foro de
debate para plantear novedades,
nuevos planes de futuro y actuacio-
nes conjuntas en el plano formativo
y de investigacion aunque en Can-
tabria, las sujeciones en los centros
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hospitalarios y residencias centra-
ron gran parte del debate con la
ponencia de Cimador, experto en
sujeciones y profesor italiano invi-
tado por el Colegio de Enfermeria
para ilustrar este tematica que pre-
ocupa cada vez mas a los expertos
en cuidados.

La celebracién del DIE terminé
con un coctel para todos los invita-
dos en los jardines de las caballe-
rizas del Palacio de la Magdalena.
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La apuesta del Colegio de Enfermeria por

resultados muy positivos

Alrededor de un millar de colegiados han participado en los cursos, talleres y
actos organizados por el Colegio en la primera mitad del aio, y mas de 8.700
ciudadanos se han beneficiado de los proyectos de Educacion para la Salud y

Enfermeria Escolar

Q LREDEDOR de un millar de
colegiados de Cantabria han
participado en la oferta for-
mativa planificada desde el Colegio
de Enfermeria en la quincena de
cursos, talleres y presentaciones
desarrollados por la entidad colegial
en la primera mitad del afio, convo-
catorias formativas acreditadas en
su mayoria por la Comisién de For-
macioén Continuada que reciclan a
los profesionales y les dan créditos
para promocionarse en su trabajo.

La apuesta clara de la Junta de
Gobierno por la formacién en varias
de sus ramificaciones no sélo reco-
ge frutos en el plano de la partici-
pacion, también consigue promo-
cionar el conocimiento enfermero
“como base fundamental en el sus-
tento de la profesion y el manteni-
miento de los actuales niveles de
calidad asistencial que reciben los
pacientes”. Un resultado que no es
numeérico pero esta claro.

El objetivo formativo del Colegio
se va a impulsar aiin mas en esta
etapa y su directiva incide en la im-
portancia de participar en estos cur-
sos y talleres acreditados, en su ma-
yoria, por la Comisién de Formacién
Continuada que complementan los
conocimientos necesarios para el
ejercicio de la profesion. Ademas,
desde la entidad colegial se han
habilitado diferentes grupos de tra-
bajo orientados a la investigacion y
el avance en determinados ambitos
del cuidado como los relacionados
con las sujeciones, la enfermeria
integrativa o la cooperacion, entre
otros. Relacionados con las diferen-

PROYECTO ENFERMERIA
ESCOLAR
(Llega a mas de 2100
alumnos)

ANTONIO MENDOZA
327 Alumnos

CALASANZ
1039 Alumnos

JUAN DE LA COSA
365 Alumnos

FLAVIO SAN ROMAN
359 Alumnos

B

tes lineas estratégicas del Colegio,
desde estos grupos se organizan,
disefian y planifican actuaciones
concretas en el ambito de la salud
con la intencion de trasladarlas a la
realizada social que vivimos. Dada
la importancia de la adquisicion
continuada de conocimientos para
el desarrollo con garantias de la la-
bor profesional enfermera, se anima
a todos los colegiados a formar par-
te de esta oferta formativa gratuita,
contribuyendo asi al enriquecimien-
to personal y al aumento de la cali-
dad asistencial a los pacientes.

A partir de septiembre se volve-
ran a convocar las nuevas plazas
formativas, continuando con la la-
bor de divulgacién del conocimiento
comprometida desde el Colegio de



la formacion se

CURSOS PARA
COLEGIADOS
IMPARTIDOS EN EL 1%
SEMESTRE DE 2016

* SALUD DIGITAL
* SEGURIDAD DEL PACIENTE

¢ LA SUJECION NO ES UN CUIDADO.
SUJECIONES EN EL ANCIANO Y EN
PACIENTES CON ENFERMEDAD DE
ALZHEIMER

* RIESGO/BENEFICIO PARA EL PACIEN-
TE CON MEDICAMENTOS, SUPLE-
MENTOS NUTRICIONALES Y PLANTAS
MEDICINALES (TARDE)

* RIESGO/BENEFICIO PARA EL PACIEN-
TE CON MEDICAMENTOS, SUPLE-
MENTOS NUTRICIONALES Y PLANTAS
MEDICINALES (MANANA)

* MINDFULNESS, CUIDANDO LA SALUD
DE LOS PACIENTES

* TALLER SOBRE ELABORACION DE LE-
CHES VEGETALES

¢ TALLER “MANEJO DE LAS ULCERAS
TUMORALES/NEOPLASICAS”

* ENFERMER@S ASESORES EN GENETI-
CA. UN NUEVO CAMPO PROFESIONAL

o TALLER. CUIDADOS DE ENFERMERIA:
CONTROL Y MANEJO DE LA VIA AE-
REA CON LA MASCARILLA LARINGEA
DE INTUBACION FASTRACH

¢ CIRUGIA MENOR SUTURAS
* SALUD DIGITAL

o CURSO DE INTERVENCIONES AUTO-
NOMAS DE ENFERMERIA Y MATRO-
NAS: CUIDAR A TRAVES DE LA REFLE-
XOLOGIA-ACUPRESION. 12 PARTE

o EDUCACION PARA LA SALUD Y PRE-
VENCION DE LAS ENFERMEDADES
CRONICAS, MEDIANTE LA ALIMENTA-
CION: UNA VISION INTEGRATIVA

* LA ESCUCHA QUE LIBERA

¢ LA SUJECION NO ES UN CUIDADO.
SUJECIONES EN EL ANCIANO Y EN
PACIENTES CON ENFERMEDAD DE
ALZHEIMER

FORMACION

refuerza y arroja

Enfermeria de Cantabria. Ademas,
progresivamente toda la oferta de
cursos y talleres se ira promocio-
nando a través de la Ventanilla Uni-
ca, que se convertird en el espacio
de intercambio de comunicaciones,
titulos y acreditaciones en los proéxi-
mos meses, por lo que se recomien-
da a todos los colegiados que aun
no lo hayan hecho, habiliten su ac-
ceso a este apartado de la web para
facilitar los tramites. (http://www.
enfermeriacantabria.com/colegio-
enfermeria/web/ventanilla)

EDUCACION EN SALUD

Otra de las apuestas por la for-
macion del Colegio de Enferme-
ria sale de su sede para educar en
salud a la poblaciéon de Cantabria.
Este proyecto es muy amplio y se
divide en tres variantes: Enferme-

ria Escolar, con tres enfermeros en
cuatro centros escolares de Can-
tabria que superan entre todos los
2100 alumnos; Docencia en Educa-
cién para la Salud, que cuenta con
una veintena de enfermeros que im-
parten cursos de RCP, Primeros Au-
xilios, Vida Sana, Salud bucodental,
Sexualidad y Promocién de la Salud
del Sistema Nervioso en adolescen-
tes, cursos a los que han acudido
4329 alumnos mas los asistentes a
cursos para la Fundacién Acorde y
otras instituciones; y otros Proyec-
tos para la Comunidad, que se han
impartido en Centros Culturales y
otras instituciones para la poblacién
general, que han llegado a mas de
140 ciudadanos. En total, la forma-
cién para los ciudadanos del Cole-
gio de Enfermeria de Cantabria ha
llegado a més de 6.600 personas en
los ultimos meses.




FORMACION

Docencia de Educacion para la Salud impartida de Septiembre de 2015 a junio de 2016
(ha llegado a mas de 4329 alumnos)

SEXUALIDAD SALUDABLE (se impartio a 1551 alumnos
mas los asistentes de la Fundacion Acorde)

Colegio Altamira — 30 Alumnos.

Colegio Castro Verde —4° ESO — 90 Alumnos.

Aula Profesional Ayuntamiento — 34 Alumnos.

IES El Alisal — 4° ESO — 44 Alumnos.

IES Montesclaros —2°y 3° ESQO y FP — 123 Alumnos.
Centro Social Bellavista — 17 Alumnos.

Decroly — 85 Alumnos.

IES Pefacastillo — 4° ESO — 47 Alumnos.

IES Ricardo Bernardo — 1° ESO — 100 Alumnos.
Colegio El Salvador — 3° ESO — 60 Alumnos.

IES Cantabria —3°y 4° ESO — 60 Alumnos.

IES Villajunco —4° ESO - 150 Alumnos.

Colegio San Martin —1°,2°, 3°y 4° de ESO — 97 Alumnos.
IES Las Llamas — 1° Bachiller — 127 Alumnos.

IES Vega de Toranzo — 3°y 4° ESO — 48 Alumnos.

CP Bajo Pas—6° Ay 6° B —50 Alumnos.

Colegio Verdemar — 2° ESO — 54 Alumnos.

Colegio Puente Il —3° ESO — 14 Alumnos.

Colegio Antonio Robinet—3° ESO — 21 Alumnos.

IES Santa Clara — 300 Alumnos aproximadamente.
Fundacion Acorde — Sin alumnos — segun asistentes

SALUD BUCODENTAL (Lo han recibido 294 alumnos)
Sagrada Familia — 4 Afos — 82 Alumnos.

Colegio Raman Laza — 4 Afios — 61 Alumnos.

Colegio El Salvador — 6 Afios — 24 Alumnos.

Colegio El Salvador — 4 Afios — 39 Alumnos.

Colegio Altamira —4 Afios — 44 Alumnos.

Colegio Sagrada Familia —6 Afios — 44 Alumnos.

PROMOCION DE LA SALUD DEL SISTEMA NERVIOSO EN
ADOLESCENTES (lo han recibido 233 alumnos)

Colegio Altamira — 30 Alumnos.

Colegio El Salvador — 2° ESO — 60 Alumnos.

IES Nueve Valles — 2° SECUNDARIA - 143 Alumnos.

VIDA SANA (Lo han recibido 749 alumnos mas los
asistentes de la Fundacion Acorde y del Simon Cabarga)
Colegio Ramoén Laza — 1°y 2° Primaria — 125 Alumnos
CEIP Marcial Solana —1°y 2° Primaria — 62 Alumnos
Colegio M? Reina Inmaculada — 25 Alumnos.

Fundacion Acorde — Sin Alumnos — Seg(n asistentes.
Colegio San Pedro Apostol — 1°y 2° Primaria - 46 Alumnos
Colegio Angeles Custodios — 32 Alumnos.

Colegio San José — 42 Alumnos

Colegio El Salvador — 100 Alumnos

CEIP Ramon Pelayo — 20 Alumnos

Sagrada Familia — 104 Alumnos.

Colegio Angeles Custodios (Padres y Profesores) - Sin
Alumnos - Segln asistentes.

Ceip Pintor Agustin Riancho — 57 Alumnos.

Ceip Pintor Agustin Riancho (Padres y Profesores) - Sin
Alumnos — Segun asistentes.

Colegio Altamira — 31 Alumnos.

Colegio Altamira — 27 Alumnos.

Simén Cabarga — 28 Alumnos.

Simon Cabarga (Padres y Profesores) - Sin Alumnos —
Segln asistentes.

PRIMEROS AUXILIOS (impartido a 686 alumnos mas los
asistentes de la Fundacion Acorde)

Colegio Ramén Laza — 33 Alumnos.

CEIP Marqués de Valdecilla — 60 Alumnos

IES Javier Orbe Cano — 60 Alumnos.

CEIP Marcial Solana — 30 Alumnos.

Centro Caligrama — 27 Alumnos.

Centro Caligrama — 26 Alumnos.

IES La Granja — 47 Alumnos

Fundacion Acorde - Sin Alumnos — Segin asistentes.
IES Nueve Valles — 48 Alumnos.

Sagrada Familia — 40 Alumnos.

IES El Astillero — 80 Alumnos.

Centro de Adultos Castro Urdiales — 128 Asistentes.
Cra. Pefia Cabarga — 1 1 Asistentes.

IES Gonzalez Linares — 51 Alumnos.

Colegio Altamira — 19 Alumnos.

IES Ata(lfo Argenta — 26 Alumnos.

RCP (recibido por 816 alumnos mas los asistentes al curso
impartido en el Centro Civico Numancia)

Colegio Antonio Robinet — 46 Alumnos.

Centro Civico Numancia — Sin Alumnos — Segn asistentes.
IES Vega de Toranzo — 30 Alumnos

IES Santa Clara — 67 Alumnos.

APOSTOLADO (Cecefias) — 34 Alumnos.

IES Nueve Valles — 124 Alumnos.

Colegio El Salvador — 62 Alumnos

IES La Granja — 76 Alumnos.

IES Montesclaros — 78 Alumnos.

Sagrada Familia — 89 Alumnos.

IES Muriedas — 66 Alumnos.

IES Fuente Fresnedo — 47 Alumnos.

IES Valentin Turienzo — 80 Alumnos.

IES El Astillero — 17 Alumnos.




PROYECTOS ESPECIALES: PRI-
MER CURSO DE RCP A PROFE-
SORES DE INSTITUTO

El Colegio de Enfermeria también
cuenta con proyectos excepciona-
les que solicitan esporadicamente
algunos colectivos. Es el caso de un
grupo de profesores, representado
por el docente de Gimnasia Pablo
Santamarta, del Instituto de Asti-
llero, que solicité uno de los cursos
mas demandados: el de Reanima-
cion Cardio Pulmonar (RCP).

En esta ocasion, la Fundacion
Enfermeria Cantabria decidié impar-
tirlo con el enfermero Gervasio Luis
Valdés a un grupo de 18 profesores
de secundaria del IES Astillero.

Este enfermero se propuso que
los profesores fueran capaces de
enfrentar una emergencia en dife-
rentes situaciones de la vida diaria
para salvar y mantener con vida a
un ser humano al terminar el curso.
Para conseguirlo les ensefié conoci-
mientos que van desde una manio-
bra de Heimlich hasta una RCP.

Segun Gervasio Luis Valdés, los
profesores fueron muy receptivos y
mostraron un enorme interés por los
diferentes casos que les expusie-
ron para que los resolvieran, y ellos
manifestaron que se veian capaces
de atender y resolver cualquier si-
tuacién con eficacia en el menor
tiempo posible para salvar la vida a
una persona. El enfermero también
aclara que ha notado diferencias
entre impartir el curso a profesores

NUEVO TIPO 5 PUERTAS.
NO NECESITAS MUCHO PARA TENERLO TODO.

POR 10.900€

con respecto a los alumnos porque
“su interés es mucho mayor, pues
considero que por tener mas expe-
riencia y situaciones vividas prestan
mas atencién a lo impartido y se
dan cuenta de su relevancia”.

Por ultimo, Gervasio Luis Valdés
explica que cada vez tiene mas cla-
ro que “todo ser humano, aunque
no sea sanitario, debe saber los
conocimientos basicos de RCP y
Primeros Auxilios porque nunca sa-
bemos cuando vamos a tener que
utilizarlos”.

FORMACION

OTROS PROYECTOS IMPARTIDOS PARA
LA COMUNIDAD en el dltimo trimestre

02 DE MARZO DE 2016 - CENTRO CULTURAL
MEDIO CUDEYO. “Incontinencia Urinaria en la Mu-
jer. Cuidados.” - Docente: Maria Gémez Soto. 10
Asistentes.

09 DE MARZO DE 2016 - CENTRO CULTURAL
MEDIO CUDEYO. “Diabetes. Promocién de la Salud
y sus Cuidados”. - Docente: Lourdes Aizpeolea Mi-
guel. 8 Asistentes.

16 DE MARZO DE 2016 - CENTRO CULTURAL ME-
DIO CUDEYO. “Primeros Auxilios”. 10 Asistentes.

23 DE MARZO DE 2016 - CENTRO CULTURAL
MEDIO CUDEYO. RIESGOS CARDIOVASCULARES.
Docente: Adriana Fernandez Camino. Asistentes: 3
Asistentes.

30 DE MARZO DE 2016. CENTRO CULTURAL ME-
DIO CUDEYO. EPOC. Docente: Pablo Pérez Velas-
co. 3 Asistentes.

7 DE ABRIL DE 2016 - CARPA AYUNTAMIENTO
DE SANTANDER. “Diabetes. Promocién de la Sa-
lud y sus Cuidados”. Docentes: Adriana Fernandez
Camino, Ester Gonzalez Fernandez y Raquel Pardo
Viitorero.

14 DE ABRIL DE 2016. EL CORTE INGLES. Riesgos

Cardiovasculares. Docente: Adriana Fernandez Ca-
mino. Asistentes: 7 Asistentes.

21 DE ABRIL DE 2016. EL CORTE INGLES. Incon-
tinencia Urinaria. Docente. Maria Gémez Soto. Asis-
tentes: 20 Asistentes.

28 DE ABRIL DE 2016. EL CORTE INGLES. EPOC.
Docentes: Lourdes Aizpeolea Miguel. Asistentes: 10
Asistentes.

05 DE MAYO DE 2016. “Diabetes. Promocion de la
Salud y sus Cuidados”. Docentes: Lourdes Aizpeo-
lea Miguel. Asistentes: 18 Asistentes.

12 DE MAYO DE 2016. “Vida Sana y Alimentacion
Saludable”. Docente: Eva Francos Torre. (60 min). 10
Asistentes.

19 DE MAYO DE 2016. “Primeros Auxilios”. Docen-
te: Silvia Castillo Castillo. 5 Asistentes. (60 min)

31 DE MAYO DE 2016. “Sexualidad Saludable”.
Docente: Clara Pedraja Santiago y Cristina Castillo
Cobo. 9 Asistentes.
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Victor Mencia presentd su nuevo

ibro “HE VISTO. HE APRENDIDO”

N los Ultimos dieciséis afos

de su vida profesional, en su

trabajo como enfermero en
un equipo domiciliario de Cuidados
Paliativos, Victor R. Mencia ha co-
nocido a muchos hombres y muje-
res “abandonando Paris”. Muchos
hombres y mujeres afrontando y
enfrentandose al ultimo tramo de su
vida, afrontando y enfrentandose a
la realidad de una muerte préxima e
inevitable.

Ahora, en su ultimo libro: “He
visto. He aprendido” nos invita a
adentrarnos y a observar, como
quien contempla una pelicula en la
pantalla del cine, cdbmo han vivido
su final algunos de esos enfermos
que él ha ido conociendo a lo lar-
go de estos afios. Y lo hace a través
de sus historias, dejando que sean
ellos mismos o sus familiares quie-
nes las cuenten o, simplemente, es-
cribiéndolas él en nombre de ellos.

A lo largo de sus trescientas no-
venta paginas van surgiendo multi-
tud de vivencias agrupadas en las
distintas etapas por las que pasa el
enfermo y quienes mas le quieren

desde que se diagnostica esa ulti-
ma enfermedad, hasta que llega el
momento final de la muerte. Cémo
viven ellos el impacto brutal de la
noticia, el tiempo esperanzador de
los tratamientos, la evolucién pro-
gresiva e imparable de la enferme-
dad, la cercania de la muerte y la
propia muerte en si.

Mientras que el subtitulo del li-
bro, “En torno al final de la vida”,
ayuda contextualizar el relato y su
contenido, el titulo, sin embargo, es
toda una declaracion de intenciones
del propio autor, que confiesa haber
visto a lo largo de todos estos afos
muchas formas de afrontar el final
de la vida y, a través de breves re-
flexiones que cierran cada capitulo,
describe qué cree haber aprendido
de esas experiencias.

“He visto. He aprendido” trata
sobre el morir, pero no es un libro
triste. Es un relato emotivo que in-
vita a reflexionar sobre lo Unico que
tenemos seguro desde el momen-
to en que nacemos: nuestra pro-
pia muerte. Y lo hace de una forma

amena y entretenida, dejando que
el lector vaya descubriendo a tra-
vés de sus paginas los multiples
momentos que componen el final
de la vida: unos duros y tristes que
se entrelazan con otros divertidos y
curiosos; despedidas, reconciliacio-
nes, bodas, reencuentros; muchas
vivencias impregnadas de una gran
intensidad y emotividad.

En resumen, el libro, que puede
conseguirse en librerias o a través
de internet en www.edicionestantin.
com sin gastos de envio, trata de
ayudarnos a estar un poco mas pre-
parados el dia en que nos toque a
nosotros abandonar Paris, mostran-
donos cémo lo han hecho otros que
ya emprendieron su viaje. Y, para
terminar este articulo, una pequefna
reflexiéon que aparece en algun lugar
del libro y, que como todo él, nos
invita a confiar: “Si la muerte es la
culminacién de la vida, no puede ser
algo malo”.
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EL DIA EN QUE NOS TOQUE ABANDONAR PARIS

-Una metdfora sobre el morir-

Toda una vida en Paris, su hogar, el lugar donde
han echado raices, donde durante tantos afos han
ido tejiendo sus lazos y creando sus vinculos. Son
de alli, se sienten parisinos. No quieren, ni desean ni
imaginan vivir en cualquier otro lugar; y, sin embar-
go, saben, supieron siempre que, aunque ignoren
cuando, un dia tendran que irse de alli.

Siempre han vivido con la esperanza de que ese
momento, el de su marcha, tarde mucho, mucho,
tiempo en llegar; y han actuado como si, en realidad,
no fuese a suceder nunca. Pero sucede, siempre lo
hace, y un dia despiertan con la noticia que tanto
han estado temiendo. Ese dia les comunican que en
breve deberan partir.

Durante todos esos afios en Paris han sido testi-
gos de mas despedidas: las de otros. Cada una de
ellas les recordaba la suya propia, rescatandola por
un instante del rinconcito de sus cabezas donde la
tenian olvidada. Es curioso, aunque conocida y es-
perada, la noticia les sorprende: siempre lo hace; les
coge de improviso, les duele y les desconcierta. Les
resulta tan dura, tan inaceptable...

Lloran. jComo no hacerlo! Entre sollozos, por mo-
mentos, piensan en abandonarse, en revelarse, en
pelear, en esconderse... {Quién no lo haria? Aturdi-
dos, confusos, sintiéndose pequefos e impotentes,
agotados, se quedan dormidos con la esperanza de
que al despertar, todo haya sido un mal suefio.

Al dia siguiente, uno de ellos, incapaz de digerir
ni aceptar su marcha, se deja seducir por la idea
de abandonarse; se encierra en su buhardilla y asi,
deprimido y apatico, deja pasar uno a uno los pocos
dias que le quedan. Al mismo tiempo, otro de ellos,
el segundo, decide pelear con ufias y dientes para
impedir su marcha primero, para retrasarla después:

y se embarca en una batalla frenética y agotadora,
que le ocupa el escaso tiempo que le resta y le gasta
las pocas fuerzas que aun conserva.

Un tercero, pasa la noche desvelado meditando
sobre su situacién. Sumergido en un dolor intenso
y empapado en lagrimas, durante horas recuerda lo
que han sido estos afios en Paris: tantos momen-
tos, tantos lugares, tantos amores y desamores, tan-
tos amigos, tantas emociones, tantas sensaciones.
Piensa en abandonarse en su buhardilla. Piensa en
pelear contra su destino. Ambas posibilidades le se-
ducen con fuerza. Ambas le resultan atractivas. Sin
embargo, no se rinde ante ninguna de ellas y consi-
dera una tercera opcion.

Y desde ese dia, mientras las fuerzas aun le acom-
panan, se dedica a rememorar lugares y momentos,
visitar rincones, recuperar sabores, paseos y terrazas,
despedirse de amigos y amores. Mas tarde, cuando
pierde su energia, antes de que se agote el poco
tiempo que le queda, desde la paz de su buhardilla,
revive madrugadas, atardeceres y recuerdos, recibe
visitas y cura viejas heridas y pequefias cicatrices.

El dia sefalado sucede lo inevitable, y alguien
pasa a recoger a los tres hombres. Al primero lo en-
cuentra desolado y triste sentado frente a su chi-
menea; al segundo, atrincherado en su domicilio
intentando indtilmente impedir su marcha; asi han
pasado ambos sus ultimos dias en Paris. El tercero
de ellos, triste por su despedida, pero esperanzado
en un nuevo destino, se deja ir llevandose consigo
el dulce sabor de los momentos tan intensos vividos
los ultimos dias en la que no ha dejado ninguna des-
pedida por hacer, ningun rincén por visitar y ningun
asunto por cerrar.

Victor R. Mencia
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na investigacidn de Valdecilla gana
oremio al mejor Poster
37° Congreso de la Asociacién de

-Orum en

Enfermeria en Cardiologia

El estudio concluye que la aplicacion de la escala de valoracion EuroSCORE
permite a los profesionales de enfermeria sofisticar los cuidados y facilitar la
recuperacion postquirargica del paciente

Un proyecto de investigacion desarrollado por seis
enfermeras del Hospital Universitario Marqués de Val-
decilla ha ganado el primer premio al mejor Poster
Férum en el 37° Congreso Nacional de la Asociacion
de Enfermeria en Cardiologia celebrado en Valencia.
Dirigido por Gema Lopez Mora, que es la investiga-
dora principal, el equipo también esta integrado por
Ana Vega Gutiérrez, Natalia Santamaria Goémez, Bea-
triz Garcia Canén, Laura Gémez Diez, M? Concepciéon
Hernandez Diaz y Myrian Carretén Manrique.

Este trabajo, desarrollado desde octubre del 2015
en el area de cardiologia y cirugia cardiovascular de
Valdecilla, ha competido con otros ocho péster férum,
de los que solamente dos optaron al premio, uno de
ellos el de Valdecilla.

Bajo el titulo "Utilidad del EuroSCORE Il en la pre-
diccion de las complicaciones postquirdrgicas en pa-
cientes operados mediante esternotomia’, el trabajo
concluye que la aplicacién de la escala de valoracién
EuroSCORE Il permite a los profesionales de enfer-
meria sofisticar los cuidados y facilitar la recuperacion
del paciente, por lo que esta escala es también impor-
tante en el buen y adecuado desarrollo del paciente
sometido a una cirugia cardiovascular.

El EuroSCORE Il (European System for Cardiac
Operative Risk Evaluation) es una escala de valoracién
del riesgo de mortalidad postoperatoria en pacientes
que van a ser sometidos a una cirugia cardiaca mayor.
Aplicada fundamentalmente por los cirujanos, cuanto
mayor es el valor de esta escala, mayor es el riesgo de
mortalidad postoperatoria.

Creada en 1999 y siendo la escala mas utilizada
en Europa, consta de 18 items: 10 relacionados con
factores del paciente, 5 con factores cardiacos y 3 con
factores quirdrgicos.

Gema Lopez ha explicado que el trabajo de inves-
tigacion se ha centrado en aplicar el EuroSCORE |l al
ambito de enfermeria intentando demostrar que cuan-
to mayor es el nivel de esta escala mayor es la posi-
bilidad de padecer complicaciones postquirurgicas en
las heridas, en este caso, en la esternotomia.

La enfermera investigadora también indicé que una
vez determinada la existencia de un mayor riesgo, se
pueden aplicar a los pacientes unos cuidados mas es-
pecificos y mas determinados, evitando que la herida
de la esternotomia se pueda infectar; y afadié que
ademas se reducirian posibles complicaciones post-
quirdrgicas, mejorando el confort y la recuperacion del
paciente, y disminuyendo la estancia hospitalaria y el
gasto sanitario.

Ademas de destacar el trabajo de todo el equipo de
investigacion, Gema Lopez agradecio la colaboracion
de Pedro Munoz, técnico de Salud Publica del Servicio
Cantabro de Salud, para llevar a cabo este estudio.

El equipo de investigacion encabezado por Gema
Lopez tiene una amplia trayectoria. El afio pasado
también presentaron en el 36° Congreso Nacional de
la Asociacion de Enfermeria en Cardiologia un estudio
sobre ‘Factores predisponentes, diferentes tipos de
curas y su relacién con la infeccién en cirugia cardio-
vascular’.
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Ana Vega y Gema Ldpez, dos de las enfermeras que han participado en el proyecto.

Actualmente tienen en marcha dos proyectos: centrado en el estudio sobre como los sistemas de
completar la investigacion del EuroSCORE Il, aumen-  fijacidén esternal externos influyen en la recuperacién
tando el numero muestral, y continuar con otro trabajo  del paciente operado de cirugia cardiaca.
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COOPERATIVA BRISA DEL CANTABRICO

JARYIDARTOSANOSEN VEZDERN

“Brisa del Cantabrico” es una iniciativa que ha puesto en marcha un grupo de cantabros, entre los que hay va-
rios enfermeros, con el objetivo de envejecer con dignidad y de forma activa. Y aunque parece una utopia han
demostrado que no lo es porque esta cooperativa, sin animo de lucro, ya cuenta con un terreno en propiedad de
70.000 metros cuadrados en San Miguel de Meruelo y con 129 socios que han apostado por formar parte de una
pequena ciudad en la que convivan varias generaciones de personas, no solo mayores, con una vision holistica
del envejecimiento, una enorme calidad de vida en plena naturaleza y disfrutando de un proyecto real en el que la
convivencia y la posibilidad de asistencia sanitaria son algunas de sus caracteristicas. Se trata de una alternativa
habitacional para el envejecimiento que actualmente se esta abriendo camino en Espana: “viviendas colaborati-
vas para mayores”, conocidas internacionalmente como “Senior Cohousing”.

En su pagina web (www.brisa-
delcantabrico.com) lo dejan claro:
“somos un grupo de personas que,
pensando en el manana, cuando
seamos mayores, estamos ponien-
do en marcha un proyecto que nos
sirva de hogar, donde pasar vo-
luntariamente los ultimos afios de
nuestra vida sin tener que depender
exclusivamente de la ayuda que nos
puedan facilitar en esos momentos
los familiares y la administracion”.

Para acceder a este “complejo
residencial y asistencial para perso-
nas auténomas y con necesidades
de ayuda gestionado en régimen
de Cooperativa”, como ellos lo de-
finen, ofrecen unas condiciones que
se adaptan a economias de todo
tipo: para asociarse hay que aportar
36.000 euros (en comodos plazos
de hasta 10 afos y recuperable en
caso de baja) que te dan derecho al
uso y disfrute de una vivienda a per-
petuidad y heredable. Todas (entre
150 y 200 unidades) seran construi-
das en planta baja, tendran entre 50
y 60 metros cuadrados con jardin
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y si no se ocupan no tienen ningun
gasto. Cuando el cooperativista de-
cide residir alli, tendr4 que pagar
gastos mensuales en funcién de los
servicios que elija (entre 250 y 850
euros por persona en funcion de los
servicios demandados y de si vive
solo o compartiendo la vivienda).
Ademas, se ha establecido el princi-
pio de la solidaridad entre los socios
residentes para que nadie tenga que
pagar mas por el hecho de ser de-
pendiente.

El proyecto también contempla
la existencia de espacios comunes
para compartir: salén de actos, ca-
feteria, cocina, comedor, biblioteca,
peluqueria, gimnasio, piscina, salas
de estar, espacio para manualida-
des, sala del silencio, huertos, etc,
ademas de 10 apartamentos de
unos 35 metros cuadrados para los
invitados y socios no residentes.

Los habitantes de “Brisa del
Cantabrico” dispondran de un ser-
vicio propio profesionalizado de
atencion domiciliaria (cifrado en una
media de 60 horas/mes) para que

las personas con dependencia leve
0 moderada puedan permanecer en
sus casas el mayor tiempo posible
y solamente los grandes depen-
dientes que requieran una atencion
permanente y continuada durante
las 24 horas al dia se tengan que
desplazar a las “unidades de convi-
vencia” (estan previstas dos con un
maximo de 10 habitaciones indivi-
duales cada una). Y lo mas impor-
tante, con una atencioén personali-
zada centrada en la persona donde
se respete los habitos, costumbres,
preferencias e intereses, con el ob-
jetivo de promover autonomia, inde-
pendencia y bienestar.

Este proyecto se consolidé en
el ano 2013 y en la actualidad se
encuentra en fase de concurso de
ideas para disefar urbanistica y
arquitectonicamente la ciudad (los
trabajos seleccionados se presen-
taran en un acto publico en Merue-
lo el dia 23 de julio), la intencién de
sus precursores es que en dos anos
esté construida y para inscribirse
solo hay que tener 70 aflos 0 menos
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(de 71 a 75 afios con condiciones),
ser valido en el momento de la firma
y no tener enfermedades infeccio-
sas o trastornos de conducta.

UNA POBLACION QUE REPRO-
DUCE LA REAL DE LOS ESPANO-
LES

Uno de los objetivos fundamen-
tales del complejo Brisa del Canta-
brico con respecto a sus habitantes,
es que quieren reproducir lo que
ocurre en la poblacién de la Espa-
fa real, que tiene un 31 por ciento
de personas mayores de 65 afios.
A partir de esta edad, la incidencia
de la dependencia es de un 8 por
ciento entre los 65 y 79 afos, y de
un 40 por ciento en el tramo de 80
y mas afos, resultando una depen-
dencia media del 18 por ciento en-
tre la poblacion de 65 y mas afos.
Pero para asegurar ellos han eleva-
do el porcentaje al 20 por ciento. De
esta manera, al aplicar estos datos
a su proyecto, por cada 100 socios
residiendo en Brisa del Cantabrico
habra un maximo de 20 personas
dependientes, de las cuales 12 po-
dran ser atendidas en su propio do-
micilio, y 8 (grandes dependientes)
que viviran en pequenas unidades
de convivencia.

Estos limites en la poblacion del
complejo estan regulados en los
Estatutos de la cooperativa, en las
solicitudes presentadas por las per-
sonas que quieren causar alta como
NUevos socios, que solo seran admi-
tidas si cumplen con los requisitos
exigidos y su incorporacion encaja
dentro de las proporciones entre re-
sidentes (solo se admite en el pro-
yecto a un maximo de 15 personas
de su mismo afo de nacimiento). En
caso contrario, seran rechazadas
hasta que no se restablezcan las
citadas proporciones, cuando cau-
sen baja en la cooperativa algunos
de los socios (si lo desean, pueden

COOPERATIVA BRISA DEL CANTABRICO

CARACTERISTICAS DEL PROYECTO

La cooperativa Brisa del Cantabrico no
va a construir una residencia de mayores
sino algo totalmente diferente con las si-
guientes caracteristicas:
¢ Que sea exclusivamente un lugar de resi-

dencia para las personas que hayan elegi-
do voluntariamente esta opcion.

¢ Que esta pequefa ciudad, esté disefiada
pensando en quienes la van a habitar, per-
sonas auténomas y con necesidades de
ayuda.

* Que sea un espacio con vida propia, aco-
gedor, deseable y amigable para vivir.

¢ Que no exista ningun tipo de barreras ar-
quitecténicas en todo el Complejo.

* Que esté construido en planta baja para
comodidad de los residentes.

¢ Que disponga de un alto porcentaje de es-
pacios libres.

* Que cuente con espacios residenciales y
comunitarios diferenciados para las perso-
nas auténomas y las que necesitan ayuda,
pero integrados en el espacio.

¢ Que en los espacios residenciales se siga
gozando de la maxima libertad e intimidad.

* Que cuente con espacios comunitarios
para poder relacionarnos y evitar la sole-
dad.

* Que pueda ser disfrutado con los familia-
res y amigos y asi poder invitarles a comer
0 a que pasen unos dias con nosotros (en
la vivienda o en los apartamentos para in-
vitados).

*Que los residentes podamos recibir la
atencion y cuidados que precisemos en

pasar a formar parte de una lista de
espera de socios expectantes).

El presidente de Brisa del Can-
tabrico y precursor de la iniciativa
es Nemesio Rasillo Oliver que con-
siguié convencer a su mujer y a al-
gunos familiares y amigos para que
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nuestro propio hogar, dotando para ello
al Complejo con todo tipo de servicios de
atencion, tanto domésticos como asisten-
ciales.

*Que cuente con un alto porcentaje de
personas autonomas residiendo en todo
momento en el Complejo (minimo 80%),
con el objeto de crear un espacio con vida
propia y evitar que se transforme en una
residencia geriatrica como la gran mayoria
de las que conocemos, en las que se con-
centra un porcentaje altisimo de personas
dependientes de grado Il y Ill.

* Que el socio pueda decidir cuando utilizar
el Complejo y que mientras no lo utilice no
tenga que afrontar ningun tipo de gasto.

* Que el socio pueda decidir entre vivir solo
0 compartir con otra persona el espacio re-
sidencial.

* Que sea un proyecto sin animo de lucro,
donde los beneficios generados se queden
en la Cooperativa para el fin que en otro
punto se detalla, y donde no se pueda es-
pecular con la inversion a realizar.

* Que sea un proyecto pensado exclusiva-
mente para las personas que quieran in-
vertir en su bienestar una parte de su patri-
monio.

*Y lo mas importante, que el proyecto sea
accesible econémicamente, es decir, al al-
cance de la mayoria de las personas que
quieran participar. No es necesario dispo-
ner de grandes recursos econémicos para
poder costear la inversién a realizar y su
posterior utilizacion.

se apuntaran junto a él a un proyecto
que le ilusiona muchisimo y que ya
es una realidad. Para cualquier duda,
su teléfono (620857768) esta a dis-
posiciéon de todos los interesados en
adelantarse a los tiempos y en enve-
jecer con dignidad y calidad de vida.
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MUCHAS DE ELLAS JUBILADAS, RECORDARON TRES ANOS DE

Cuarenta enfermeras de varias Comunida
en la antigua Escuela de Valdecilla se reu

Dicen que hay épocas de la vida que nunca se olvidan y en las que se hacen los amigos de verdad,
esos con los que te entiendes sin palabras. Las enfermeras que hace 45 afios se graduaron en la
antigua Escuela de Enfermeria Valdecilla (la 40 promocion) han confirmado esta teoria y se han
reunido en Santander para reencontrarse y recordar anos de internado y de duro trabajo que les
llevaba a posicionarse como las profesionales de Enfermeria con mas prestigio de Espaiia. Hoy,
muchas de ellas estan jubiladas pero todas siguen transmitiendo esa ilusion de hacer o haber hecho
lo que te gusta y de poner en lo mas alto la importancia de los cuidados y de una profesion clave en

la sociedad.

Nuberos informacion ha entrevistado a una representacion de estas 40 “enfermeras de Valdecilla”,
como se hacen llamar aunque muchas de ellas han ejercido en otros hospitales, pero las respuestas
de Marisa Garcia, Merche G. Munduate, Raquel Gomez, Maria José Gomez-Ullate y Estela Delgado
Solar son las de toda una promocion que comenzo a ejercer hace 45 afios y que se encontraron
desde el 27 de mayo en Santander para celebrar algo mas que el final de una etapa.

1-Describid brevemente vuestro encuentro
en Santander y sus objetivos

En 1968, jovenes, alegres, llenas de vida
y de ilusién, llegamos a la prestigiosa Escuela
de Enfermeras de Valdecilla para estudiar En-
fermeria. El régimen era de internado durante
los tres afos, con salidas controladas .La for-
macion académica iba unida a largas jornadas
de préacticas y las normas eran muy rigidas,
propias de aquella época .Todo esto nos unié
como una pifia , y dejé un poso de carifio , de
cercania y de sentimientos que ha permaneci-
do a través del tiempo.

A los 45 afos desde que terminamos en la
Escuela, y casi todas ya jubiladas, alguien tuvo
la feliz idea de que era un momento ideal para
un nuevo reencuentro.

iComo poder describir lo que supuso este
reencuentro! jCémo hemos disfrutado contan-
donos nuestras cosas y lo que habia sido de
nuestra vidal, jQué alegria vernos de nuevo
juntas!.

A veces es bueno poder detenernos un
instante y recordar alguna pincelada del pasa-
do y verla con otra mirada para seguir cami-
nando con la experiencia y la ilusién del mo-
mento actual.

2-¢Cuadles son los cambios mas relevantes
de la profesion enfermera desde que empe-

zasteis a ejercer hace 40 ainos con respecto
a la actualidad?

Nosotras comenzamos en el afio 1971
estudiando ATS, nos reciclamos a partir del
afio 1977 para acceder a la nueva titulacién
de D.U.E.. Con el plan Bolonia han comenza-
do a salir las primeras promociones de gra-

duados en Enfermeria con una formacion de
cuatro afios. Si a esto afiadimos la formacién
continua, los estudios de postgrado como el
doctorado (algo impensable hace unos pocos
afios), el master etc... se puede decir que en
Enfermeria se ha abierto una nueva ruta por la
gue continuamos avanzando.
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INTERNADO, DE CONVIVENCIA Y DE DURA DISCIPLINA

des Auténomas graduadas hace 45 afos
nieron en Santander

3-Haber comenzado en Valdecilla... ¢mar-
ca?, ¢imprime algo especial en una profe-
sional de Enfermeria?

Cuando nosotras terminamos, ser enfer-
mera de Valdecilla era algo que te distinguia.
La formacion, la meticulosidad en los cuida-
dos, pero, sobre todo, esos tres afios conse-
cutivos de préacticas te diferenciaba y te apor-
taba una enorme experiencia. Hoy la Escuela
sigue conservando su prestigio pero las practi-
cas Y los estudios son comunes para todas las
escuelas de Enfermeria espafiolas.

4-Y también con respecto a Valdecilla ¢ cual
creéis que es su estado de salud a dia de
hoy?

Valdecilla, inicid su actividad siendo un
hospital puntero y en la actualidad lo sigue
siendo. La apertura de los nuevos edificios
y los cambios realizados, cuesta asumirlos .
Esperemos que poco a poco todo vuelva a la
normalidad. Démosle un voto de confianza a
esta nueva etapa.

5-Muchas de las enfermeras que os reunis-
teis han tenido cargos de responsabilidad

pero ¢creéis que deben aumentar en la pro-
fesion?

Si que los han tenido y los tienen. Es nor-
mal que cada estamento tenga sus cargos de
responsabilidad. Los enfermeros no queremos
ocupar ningun espacio competencial de otros
profesionales pues tenemos el nuestro propio.
Hay otros cargos en los que parece se tiene
en cuenta la tradicion y la repeticion. Pensa-
mos que estos cargos deben ser otorgados
por méritos a la persona mas capacitada para
conseguir la mejor atencion sanitaria y la sos-
tenibilidad del sistema.

6-La Escuela de Enfermeria de Cantabria
era de las mas prestigiosas de Espana.
¢Habéis notado ese prestigio en el desarro-
llo de vuestra vida profesional?

Si. Nuestra escuela estuvo en su momen-
to entre las mas prestigiosas de Espafia. Ser
enfermera de Valdecilla era la mejor carta de
presentacion para que te cogiesen en muchos
hospitales espafioles e incluso extranjeros. Te-
niamos la formacién exigida en ese momento y
con tanta practica adquiriamos una gran expe-
riencia en la prestacién de los cuidados.

7-Tras 40 anos de profesiéon, muchas de vo-
sotras estais jubiladas ¢echais de menos el
trabajo como enfermeras?

Aunque estemos jubiladas seguimos y se-
guiremos sintiéndonos enfermeras para siem-
pre. Nosotras fuimos enfermeras por vocacion,
y es0 creo que imprime caracter. Pero todo tie-
ne un principio y un final. Ahora ha llegado la
jubilacion y ya tenemos un montén de planes
para esta nueva etapa.

8-Por ultimo, contad brevemente las con-
clusiones mas relevantes de este encuentro
tan especial.

“Como deciamos ayer.”... Esta famosa
frase, que fue dicha en su dia por Fray Luis
de Ledn y Unamuno, la podiamos acoplar
perfectamente a nuestro reencuentro. Fue
una continuidad de los momentos vividos en
nuestra Escuela, como si no hubiesen pasa-
do 45 largos afios, algo muy especial y lleno
de carifio. Esta reunién fue un anhelo cum-
plido!l. Hoy ya forma parte del objetivo que
todas tenemos en comun después de traba-
jar durante tantos afos, vivir el presente y
disfrutar al maximo.
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Precio de estas L Precio de estas i
& I MODALIDAD 2 actividades: # 3 actividades: #
TEMATICA: ON LINE c- a TEMATICA: ON-LINE c- a
By J9€ LA 125€ bLm
° PUESTA AL DiA EN ENFERMERIA SOBRE UCI. A DISTANCIA 89 50 « CUIDADOS DE ENFERMERIA EN UCI EN PACIENTES CON 78 45
) ) PATOLOGIA CARDIOVASCULAR. A DISTANCIA 1O G
» CUIDADOS Y ACTUACIQON DE ENFERMERIA EN UCI EN ) ) )

PACIENTES CON PATOLOGIA RESPIRATORIA Y DIGESTIVA. A 8’7 50 « TEORIA DE LOS CUIDADOS Y ACTUACION DE ENFERMERIA 87 4
DISTANCIA wims s EN UCI EN PACIENTES CON PATOLOGIA NEUROLOGICA E 5
ESTAS 2 ACTIVIDADES ESTAN ACREDITADAS POR LA COMISION DE FORMACION CONTINUADA DE LAS PROFESIONES INFECCIOSA A DISTANCIA reomes o

SANITARIAS DE LA COMUNIDAD DE MADRID (SNS)

* CUIDADOS Y ACTUACION DE ENFERMERIA EN UCI EN PACIENTES 78
CON PATOLOGIA TRAUMATOLOGICA E INTOXICACIONES. A 1,0 49
" Precio deesta ® DISTANCIA

actividad
TEMATICA: MODALIDAD ESTAS 3ACTIVIDADES ESTAN ACREDITADAS POR LA COMISION DE FORMACION CONTINUADA DE LAS PROFESIONES
Urgencias ON-LINE 5 5 € 'i " SANITARIAS DE LA COMUNIDAD DE MADRID (SNS)

pediatricas

respiratorias... 1 CURSO

Precio de esta

o URGENCIAS Y EMERGENCIAS, PEDIATRICAS ANTE PATOLO- 48 40

GIAS RESPIRATORIAS, NEUROLOGICAS E INTOXICACIONES. A 10 U , 1oDALIDAD

DISTANCIA TEMATICA: ON-LINE c a

ACTIVIDAD ACREDITADA POR LA COMISION DE FORMACION CONTINUADA DE LAS PROFESIONES SANITARIAS DE LA Quemados. 69 €
COMUNIDAD DE MADRID (SNS) 1 CURSO

o ATENCION AL PACIENTE CON QUEMADURAS. A DISTANCIA 10 4 80
‘ Precio de esta & El manual de esta actividad incluye atlas fotogréfico a color. DREDITOS HoRAS

| TEMATICA: MODALIDAD actividad: ACTIVIDAD ACREDITADA POR LA COMISION DE FORMACION CONTINUADA DE LAS PROFESIONES SANITARIAS DE LA

Técnicas de ON-LINE E- - COMUNIDAD DE MADRID (SNS)
urgencias 55 € .

pediétricas.
o MEDICACION Y TECNICAS EN URGENCIAS Y EMERGENCIAS 46 40 ol
PEDIATRICAS. A DISTANCIA Pt ghre

ACTIVIDAD ACREDITADA POR LA COMISION DE FORMACION CONTINUADA DE LAS PROFESIONES SANITARIAS DE LA
COMUNIDAD DE MADRID (SNS)

(o] d;:§):W Ahorro194 €

Site matriculas simulténeamente en los bloques de UCI-A, + Rega|os promocionales:
UCI-B, URGENCIAS PEDIATRICAS RESPIRATORIAS..., TABLET 7, un PULSIOXIMETRO CON ONDA

QUEMADOS y TECNICAS DE URGENCIAS PEDIATRICAS ;
el precio de estas 8 actividades es de 209,00 € y un ESTUCHE DE DISECCION.

SN

Oferta valida hasta el 25 de septiembre de 2016 (inclusive) o fin de existencias (un lote de regalos por alumno). Si te acoges a esta oferta
los regalos de los bloques de UCI-A, UCI-B, URGENCIAS PEDIATRICAS RESPIRATORIAS..., QUEMADOS Y TECNICAS DE URGENCIAS
PEDIATRICAS no son acumulables con el lote de la oferta, ni con las ofertas vigentes de cursos de 55 €.

MASTERS Y EXPERTOS ON-LINE 2 S
PARA ENFERMERIA =
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1. Master de Enfermeria en Nefrologia y Hemodialisis. 1.500 horas-60 ECTS. “ :
2. Master de Enfermeria en Pediatria y Neonatologia. 1.500 horas-60 ECTS. s |
3. Master de Enfermeria en Urgencias y Emergencias. 1.500 horas-60 ECTS.
4. Experto Universitario de Enfermeria en Cuidados Criticos. 750 horas-30 ECTS. e
5. Experto Universitario de Geriatria para Enfermeria. 750 horas-30 ECTS. %
6. Experto Universitario de Enfermeria en Patologia Vascular. 750 horas-30 ECTS. =
, MASTER: PRECIO. 1.400 € DURACION. 10 meses.

ese TITULOS PROPIOS DE LA EXPERTO: PRECIO. Entre 690 y 800 € (consultanos).
— UNIVERSIDAD REY JUAN CARLOS -

Universidad (UNIVERSIDAD PUBLICA DE DURACION. 5 meses.

Rey Juan Carlos MADRID) Opcion de pago fraccionado, disponibles durante todo el afo en

varias ediciones.
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Precio de estas
4 actividades: %
MODALIDAD
DISTANCIA 66€ P
" I 7 CURSOS 1X0 €

* ROL ENFERMERO ANTE LOS TRASTORNOS NEUROLOGICOS. 58 50
A DISTANCIA

CREDITOS HORAS

+ ENFERMERiA NEUROLOGICA: EXPLORACION Y TRASTORNOS 58 40
SENSORIALES. A DISTANCIA

CREDITOS HORAS

o ENFERMERIA ANTE LAS ENFERMEDADES NEUROLOGICAS. A 58 55
DISTANCIA

CREDITOS HORAS

« ENFERMERIA ANTE LOS TRASTORNOS NERVIOSOS Y
NEUROLOGICOS. A DISTANCIA 55 60
CREDITOS HORAS
ESTAS 4 ACTIVIDADES ESTAN ACREDITADAS POR LA COAJ\\S\ON DE FORMACION CONTINUADA DE LAS PROFESIONES
SANITARIAS DE LA COMUNIDAD DE MADRID (SNS)

(F) Preci9 fiees1a
MODALIDAD E i
TEMATICA: DISTANCIA $ 66 :6 e
Planificacion. 1CURSO A 130 €
o ACTUALIZACION EN PLANIFICACION FAMILIAR 230

HORAS

LA CERTIFICACION DE ESTAACTIVIDAD ESTA EXPEDIDA POR LA UNIVERSIDAD REY JUAN CARLOS (UNIVERSIDAD
PUBLICA DE MADRID)

Precio de esta

TEMATICA:

S o gee 75por sdo
> . | 1CURSO | + 14,99 € mas
o ACTUACION DE ENFERMERIA ANTE LAS PRINCIPALES ALTERACIONES 400
PEDIATRICAS e

LA CERTIFICACION DE ESTAACTIVIDAD ESTA EXPEDIDA POR LA UNIVERSIDAD REY JUAN CARLOS (UNIVERSIDAD
PUBLICA DE MADRID)

0 Preclo de estas

L
MODALIDAD E sis
efuey ON-LINE 1 00 :€ el
olitraumatizado.| 2 CURSOS A 12§ €
« ATENCION INICIAL AL PACIENTE POLITRAUMATIZADO 200

 ACTUACION DEENFERMERIA ANTELOS PRINCIPALES TRAUMATISMOS 9)()()
DE UN POLITRAUMATIZADO

LAS CERTIFICACIONES DE ESTAS 2ACTIVIDADES ESTAN EXPEDIDAS POR LA UNIVERSIDAD REY JUAN CARLOS
(UNIVERSIDAD PUBLICA DE MADRID)

Precio de estas 2

activi
ﬂ MODALIDAD
TEMATICA:
l Alzheimer. DISTANCIA 1 40 €

Tablet 7” If
[2CURS0S I Sre Yive

o CUIDADOS E INTERVENCIONES DE ENFERMERIA EN LA ENFERMEDAD 250
DE ALZHEIMER

HORAS

o ATENCION DE ENFERMERIA ANTE LAS NECESIDADES BASICAS EN
ALZHEIMER 250

LAS CERTIFICACIONES DE ESTAS 2ACTIVIDADES ESTAN EXPEDIDAS POR LA UNIVERSIDAD REY JUAN CARLOS
(UNIVERSIDAD PUBLICA DE MADRID)

Precio de esta

MODALIDAD AL
TEMATICA:
Necesidades de ON-LINE 1 25 €

Tablet 7” por solo

geriatria. + 1 4 09 € més
» CUIDADOS ENFERMEROS DE LAS NECESIDADES DEL PACIENTE 400
GERIATRICO v

o
LA CERTIFICACION DE ESTAACTIVIDAD ESTA EXPEDIDA POR LA UNIVERSIDAD REY JUAN CARLOS (UNIVERSIDAD
PUBLICA DE MADRID)

Precio de estas 2

Precio de estas 2

MODALIDAD actividades: eds
TEMATICA: ON-LINE eyt
2 CURSOS 90 €

* CUIDADOS DE ENFERMERIA A PACIENTES EN DIALISIS PERITONEAL 1 00
Y PEDIATRICA

HORAS

« APLICACION DE LOS CUIDADOS ENFERMEROS EN NEFROLOGIA Y
TRASPLANTE RENAL 190

LAS CERTIFICACIONES DE ESTAS 2 ACTIVIDADES ESTAN EXPEDIDAS POR LA UNIVERSIDAD REY JUAN CARLOS
(UNIVERSIDAD PUBLICA DE MADRID)

MODALIDAD actividades: 'i"
TEMATICA: s
e U

| 2 CURSOS |

* CUIDADOS DE ENFERMERIA EN PATOLOGIA GESTACIONAL, RECIEN 210
NACIDO E INFECCIONES NEONATALES

HORAS

* COMPLICACIONES EN EL PARTO Y ASISTENCIA ENFERMERA DEL
RECIEN NACIDO 230

LAS CERTIFICACIONES DE ESTAS 2 ACTIVIDADES ESTAN EXPEDIDAS POR LA UNIVERSIDAD REY JUAN CARLOS
(UNIVERSIDAD PUBLICA DE MADRID)
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COMPROMETIDOS
CON LA FORMACION

Todas las actividades aqui expuestas son de ensefianza no reglada y sin caracter oficial, careciendo de valor académico. Si deseas r = pzer:iﬂrﬁ?stﬁo";fﬁig?pﬁ'.feaCu',fa'h
consultar fechas de realizacion, nimeros de expedientes o contenidos tematicos puedes hacerlo en: www.logoss.net ' y Android

CONSIGUE MAGNIFICOS OBSEQUIOS CON LA MATRICULA DE TUS CURSOS, CONSULTALOS EN: www.logoss.net
SOLICITANOS EL CATALOGO O DESCARGATELO EN NUESTRA WEB

Promocion valida desde el 20 de junio hasta el 25 de septiembre de 2016 (ambos inclusive).

Consulta nuestras ofertas y promociones: smartwatch, mini MP3, linterna de exploracion, pulsioximetro con onda, tablet 7”, torniquete de extraccion
de sangre, cadena, tijeras, set de diagnéstico, etc...
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CENTROS DE DIA

LA ENFERMERIA EN LOS CENTROS DE DIA

El rol de la profesién enfermera no solo es
fundamental en hospitales y servicios de
salud, en ofros centros, como los de Dig,
cuenta con enorme protagonismo

N varias ediciones de Nuberos
Elnformacién hemos analizado

el papel de la Enfermeria en
diferentes ambitos sanitarios. Hoy
abordamos uno mas no tan popular
como los anteriores: los Centros de
Dia. La enfermera Isabel Lebreros es
directora de dos de estos centros en
Cantabria y una experta en cuida-
dos dirigidos a mayores, también es
una de las precursoras de la filosofia
“La sujecion no es un cuidado”, una

EEEaa— 22 EE—

Firmando Plan de Cuidados.

iniciativa del Colegio de Enfermeria
de Cantabria que se present6 el Dia
Internacional de la Enfermeria para
conseguir “tolerancia cero” en suje-
ciones fisicas y quimicas. Con ella
vamos a abordar el papel que juegan
los enfermeros en estos centros.

Los Centros de Dia son espacios
socio-sanitarios de estancia diurna
dirigidos a personas mayores en si-
tuaciones de dependencia -fisica y/o
psiquica- que cuenten con un apo-



yo social suficiente para permitir su
permanencia en el medio habitual.
En Cantabria hay decenas de estos
centros y, aunque casi todos cuen-
tan con enfermeros en su plantilla,
no se especifica un ratio necesario
ni un minimo de horas de enfermeria
porque estan incluidas en las de los
técnicos, y depende de cada empre-
sa el nimero de horas necesarias de
profesionales enfermeros.

- Atencién, apoyo y formacién a
las familias. Elaborando con el
equipo, planes de cuidados in-
dividualizados que transmite a
su familiar y usuario.

- Toma de constantes.

Control y evolucién del: peso,
TA, FC, glucemia, control de
ingestas, valoracién de necesi-
dades, programa de favoreci-
miento de la continencia, FAST
midiendo el riesgo de sujecién
fisica e informando al familiar
de las alternativas disponibles.
Control del usuario poli medi-
cado (toma mas de 5 medica-
mentos) en coordinaciéon con
su médico de atencién primaria
que valora la necesidad del uso
de los farmacos segun los da-
tos aportados por enfermeria.

Las funciones de los enfermeros
en estos centros puede variar pero
en los dos que dirige Isabel Lebreros,
que pertenecen al grupo Clece, de-
sarrollan los siguientes trabajos:

- Coordinacion del equipo mul-
tidisciplinar. Es el personal de
referencia.

- Gestiéon administrativa, recur-
sos humanos y materiales de

los centros. - Intervencion en la valoracion de
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Hidroterapia.

CENTROS DE DIA

las alteraciones de la conducta,
desarrollando indicaciones indi-
viduales para evitar la alteracién
y como actuar en el caso que se
produzca.

- Formacion de “cuidando al cui-
dador”, analizando la sobrecar-
ga del cuidador y formandole.

- Seguimiento y control de las ac-
tividades de los usuarios en el
centro. Asegurando que cum-
plen los objetivos planteados.

- Control de dietas, posturas ade-
cuadas, hidratacién y vigilancia
del comedor.

- Preparacién y administracion
de la medicacién en el centro.

- Trabajar las caidas de los usua-
rios e incidencias en equipo,
modificando el plan de cuida-
dos si es necesario.

Esta enumeracion de funciones
enfermeras deja patente su impor-
tante papel en los Centros de Dia,
que han aumentado en los ultimos
afos y continuaran haciéndolo por el
envejecimiento que la poblacion esta
experimentando. En este contexto,
Isabel Lebreros explica que “los Cen-
tros de Dia deben adaptarse a las
necesidades de los usuarios y tra-
bajar para mejorar la calidad de vida
los ciudadanos”. Y con respecto a si
la formaciéon enfermera actual es la
adecuada para el envejecimiento de
la poblacién, indica que hay un movi-
miento muy importante de cambio de
mentalidad que se demuestra en el
dia a dia con ejemplos tangibles: “se
esta trabajando sin sujeciones lo que
conlleva el uso de terapias no farma-
coldgicas, alternativas y adaptacion
del centro al usuario y no del usuario
al centro o la instituciéon, como era
hasta ahora”.

Segun Lebreros, también es im-
portante para el trabajo en los Cen-
tros de Dia la especializacion en
geriatria para comprender la evolu-
cion de las enfermedades como las
demencias o el Parkinson, y las ne-
cesidades de cuidados para evitar
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CENTROS DE DIA

DECALOGO

de las ventajas
de los

CENTROS DE DIA:

- Favorecen la mejora de la autonomia de la persona.
- Apoyo y respiro familiar
- Fécil adaptacién de los usuarios porque no rompen con su vivienda habitual.

- Mejoran la relacién entre usuario y familia, trabajando en conjunto por los
cuidados del usuario.

- Aumenta la socializacién de la persona con personas que conviven en el
centro.

- Evitan el sindrome del inmovilismo: aumentando
la actividad fisica y actividades que favorecen
un envejecimiento activo.

- Los familiares disponen de red de apoyo profe-
sional ante cualquier duda y de grupos de au-
toayuda con otras familias.

- Evitan el aislamiento.

- Aseguran control diario por parte de los profe-
sionales: curas, glucemias, constantes, enferme-
dades crénicas y agudas.

- Disminuyen la evolucién del avance répido de
las demencias, usando terapias no farmacolégi-
cas y de estimulacién cognitiva.




el “sindrome del inmovilismo”, muy
habitual en las personas mayores
institucionalizadas: “el papel de la
enfermera como responsable de ese
cuidado necesita de formacién espe-
cifica al respecto para garantizar una
mejora de la calidad asistencial”.

FALTA DE INFORMACION

Otro de los problemas con los que
se encuentran los familiares de per-

sonas mayores dependientes es la
falta de informacion y de consejos de
expertos que analicen cada situacion
y sus posibilidades. Isabel Lebreros
cree que es necesaria una mayor di-
fusion de los recursos por parte de
los propios profesionales. También
explica que cuando hay un proble-
ma de salud en un mayor y la familia
no puede atenderle en su domicilio,
suele derivarse a la trabajadora so-
cial para que le busque un recurso
de residencia. No se suele plantear

| VRETR
| L

Reunion de equipo.

CENTROS DE DIA

el apoyo y seguimiento por parte de
la enfermera o derivar a un centro de
dia que no rompa su unidad familiar
y favorezca la estabilidad del mayor.
En este sentido afiade que la ley de
dependencia implica un proceso muy
lento, y el tramite para acceder a un
centro de dia requiere un minimo de
6 meses, e incluso puede llegar a un
afo.
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Como eres OOIeglada
en enfermeria de Cantabria,

15% de descuento

sobre servicios de peluqueria

aplicacion de la quimioterapia.

Delicadeza y tacto. Somos conscientes de que la imagen en
estos momentos es imprescindible. Utilizamos dos técnicas:

= Asesoramos sobre como tratar la caida total.

= Ayudamos a recuperar la imagen anterior bien con cabello o

casos de caida oncolégica.

www.arrabalgomez.es « Arraloal 6 - ¢

Especialistas en pelucas y turbantes

Sistemas capilares para quimioterapia

Disponemos de personal cualificado para dar una solucion
especifica cuando se produce la pérdida de cabello por la

@ A

turbantes adaptados y Unicos frabricados para estos

ntarcer- 942 36 08 47 \ =




ENFERMERIA INTEGRATIVA

SON MIEMBROS DEL GRUPO DE ENFERMERIA INTEGRA

Tres enfermeras cdntabras acudieron a
Entermeria de Barcelona y ala 6° Reun

Miembros del grupo CHEE del Colegio Oficial de Enfermeria de Barcelona.

fermeria Integrativa (El) Ana E.

Dominguez (presidenta del gru-
po), M? Paz Castillo y Chus Pérez han
representado al Colegio de Cantabria
en la 32 Semana Natural, una inicia-
tiva promovida por el Col-legi Oficial
d’Infermeres i Infermers de Barcelona
y organizada por su Comisién de Te-
rapias Naturales y Complementarias
(TnyC) que se celebré en la ciudad
condal en abril. El foro se ha cons-
tituido como uno de los principales
encuentros nacionales de enferme-
ros expertos en este ambito con un
amplio programa de actividades que
combina talleres, charlas y conferen-
cias.

I AS enfermeras del grupo de En-
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Ademas, este afno acogio la 62 re-
unién del Grupo Intercolegial de En-
fermeria Espafiola en Cuidados Ho-
listicos (CHEE), asamblea nacional
de enfermeras expertas en TNyC que
representan a los colegios profesio-
nales de Espafna y que tienen como
objetivo el desarrollo y regulacién de
estas terapias a nivel estatal, desde
la formacién universitaria en los es-
tudios de grado hasta la formacion
postgrado, para lograr su practica
asistencial integrada en el sistema
nacional de salud y ambito privado.

El encuentro de Barcelona es una
de las iniciativas que responden a la
“Estrategia sobre Medicina Tradicio-
nal y Complementaria 2014-2023”,

de la OMS, que insta tanto a gobier-
nos como a profesionales a su im-
plementacién e integracién, con un
desarrollo armoénico y cientifico, y a
la introduccion de medidas para su
regulacion y control. También hay
que destacar la demanda creciente
de pacientes y profesionales es este
campo Yy que gran parte de estas te-
rapias estan reguladas a nivel inter-
nacional como Intervenciones Enfer-
meras (NIC).

Los objetivos de la asistencia de
las tres enfermeras cantabras a la 32
Semana Natural fueron los siguien-
tes:

- Formacion a través del evento.

C
C



ENFERMERIA INTEGRATIVA

TIVA (El) DEL COLEGIO DE CANTABRIA

3¢ Semana Natural del Colegio de

n del Grupo Chee

- Conocer companeros de otras
comunidades, e intercambiar
impresiones sobre oferta forma-
tiva universitaria (grado, exper-
to, master), campos de aplica-
cion asistencial, investigacion...

- Contactar con candidatos a po-
nentes para la celebracion de
las Il Jornadas de Enfermeria
Integrativa en mayo de 2017 en
Cantabria.

- Asistir a la 62 reunién del grupo
CHEE.

El programa de la 32 Semana Na-
tural fue amplio y variado, abarcando
temas como mesoterapia, musico-

terapia, Shiatsu, Yoga, Mindfulness,
teatroterapia, huerto urbano, Qi Gong
(Chi Kung), dietética energética, acu-
puntura en gestantes con presen-
tacion de nalgas, rol de la terapias
complementarias en el tratamiento
de la anorexia...

Con respecto a los contenidos,
las representantes de El que acu-
dieron al encuentro destacan las si-
guientes conferencias:

— “Oncologia Integrativa”, por Jo-
sep Climent, especialista en En-
fermeria Integrativa, que apo-
yado en diversos paradigmas
con evidencia, aboga por tera-
pias anticancerigenas basadas

(De izquierda a derecha). Ana Dominguez, Mari Carmen Martinez Tomas (ponente,
enfermera y médico), Chus Pérez y Paz Castillo, con tres de los libros publicados
por Mari Carmen Martinez Tomas.

en un estilo de vida saludable:
dieta de bajo indice glucémico
(las células cancerigenas se nu-
tren de glucosa), ayuno previo
y posterior a la administracién
de quimioterapia, suplementos
dietéticos (entre otros, circuma
o jengibre para prevenir las nau-
seas), ejercicio aerobico de baja
intensidad...

- “Biomagnetismo”, por Munt-
sa Brunet. Terapia basada en
imanes, que propicia mejoria
en una gran variedad de en-
fermedades, especialmente en
aquéllas cronicas, de origen au-
toinmune y de causas descono-
cidas. Indicaciones: trastornos
intestinales, fibromialgia, do-
lores articulares, contracturas,
problemas posturales, proble-
mas circulatorios, HTA...

— “Ho’oponopono”, por M? Car-
men Martinez, enfermera y mé-
dico. Es un instrumento de sa-
nacién basado en el perdén y el
amor, que favorece la toma de
consciencia para la resolucion
de conflictos. Sirve para liberar
energia somatizada en el cuer-
po en forma de enfermedades
o desequilibrios y conectar con
nuestra dimension espiritual.

El grupo de El esta abierto a todos
los enfermeros colegiados. Actual-
mente hay varias lineas de actuacion
y se pretende fomentar la investiga-
cion en este campo. Los interesados
pueden contactar con el Colegio Ofi-
cial de Enfermeria de Cantabria.
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EL HUECO DE MI VIENTRE

LA RED CANTABRA EL HUECO DE MI VIENTRE SE EX

El colectivo de apoyo a las familias que han sufrido la pérdida de un hijo y
a los profesionales que les atienden estd organizando una jornada naciondl.

A Red el Hueco de mi Vien-
Ltre (HdV) nacié en Cantabria

en 2013 con el objetivo de
apoyar a las familias que han su-
frido la muerte de un hijo durante
la gestacion o después de ella, y a
los profesionales que les atienden,
asi como a padres que han dado a
su hijo en adopcion o tienen un hijo
enfermo. Se trata de una iniciativa
solidaria de un grupo de personas
que han vivido esta experiencia o
han estado cerca de ella en sus tra-
bajos, como matronas, enfermeras
0 psicologas.

Esta iniciativa solidaria y sin ani-
mo de lucro ha crecido mucho en
sus dos afios de vida. En la actua-
lidad son mas de 25 profesionales
sapltarlos y padres k?s que se han M. Sol, Bea R., Bea A., Manuela C. y Rosa V., madres y matronas
unido para crecer juntos, traba- (Red HdV-Santander).
jar, proponer, decidir y responder a
cientos de cuestiones de personas
que se encuentran en situaciones
complejas de superar.

Ademas, esta labor se ha ex-
tendido a ciudades como Madrid,
Ledn, Barcelona y Murcia. Esta es
la razon por la que la Red el Hue-
co de mi Vientre se ha propuesto
celebrar una gran jornada este afio
en la que se plantee , tras mas de
afos de experiencias, la necesidad
de ayudar a madres, padres y profe-
sionales que sufren y conviven con
abortos, con muertes prematuras o
con nifos enfermos. Llevan meses
haciendo un llamamiento para que
instituciones y personas interesadas
en el tema les ayuden a conseguir
celebrar este encuentro que supon-
dra un paso mas en la historia de El

Hueco de mi Vientre. A la derecha Pilar G-U., madre y psicdloga (Red HdV Madirid).
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EL HUECO DE MI VIENTRE

TIENDE POR VARIAS COMUNIDADES AUTONOMAS

Experiencias y casos reales de profesionales

El Hueco de mi Vientre aborda la
experiencia de muchos profesiona-
les y cuenta en su web casos reales
como estos:

“Soy matrona. Recuerdo el parto
de una mujer que dio a luz un bebé
de 22 semanas. No tenia posibili-
dades de vivir, aunque nacio vivo.
Era la primera vez que atendia a
unos padres que iban a tener un
bebé tan prematuro. Ni en la for-
macion como matrona ni despues,
nos hablaron de esto. En el hospi-

ayada y avisaron a la ambulancia. Estaba embarazada,
ntrolar... Me contaron mis companeras que la niha fa-

asta el entierro es un problema para los pobres. Ya lo dice el refran, que
no tienen ni donde caerse muertos. Resulta que los sin papeles, aunque
sean pobres, nostienen derecho a que los servicio sociales les ayuden
en el entierro-de s-familiares. Finalmente le hicieron una rebaja y por
600 euros, que me imag que conseguiria con la ayuda de sus amigas,
pudo enterrar a su hija”.




EL HUECO DE MI VIENTRE

El grupo de Murcia, profesionales
y madres que han pasado por la
experiencia: Yanira (Residente Matrona),
Marta (psicdloga), Mdnica, M? Elena
(Matrona).

La Red comenzd su andadura
en junio de 2013 con un primer cur-
so sobre muerte y duelo gestacional
y neonatal en el Hospital Universi-
tario Marqués de Valdecilla (HUMV).
A partir de este curso algunos pro-
fesionales se animaron a poner en
marcha las primeras reuniones que
dieron lugar a una web y a un perfil
en la red social Facebook. También
realizaron el primer triptico, enviaron
cartas de presentacion a centros de
salud y comenzaron a difundir en los
medios de comunicacion una labor
altruista que ha demostrado ser ne-
cesaria en nuestra sociedad. Pos-
teriormente, continuaron su labor
acompanando a padres que habian
pasado por esta experiencia, en
Madrid y Santander, lugares donde
comenzaron a tener presencia fisi-
ca, después llegaron las acciones
en Ponferrada (Le6n), Barcelona o
Murcia.

En la actualidad, la Red el Hueco
de mi Vientre ha acompafnado a mas
de 40 familias y miles de personas
siguen sus trabajos.
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Programa de la jornada g
Hueco de mi Vientre

FECHA:
Un sabado de la segunda quincena de septiembre 2016. En Madrid

OBJETIVOS:

- Crear conciencia sobre la enfermedad y la muerte que ocurren en el
periodo perinatal

- Abrir posibilidades de trabajo en salud perinatal con el bebé y su
familia.

- Dar a conocer la Red, vernos, impulsar nuestro trabajo.

ORGANIZA:

Red El Hueco de mi Vientre

Colabora: SECPAL, Porque Viven, Unidad de Paliativos infantiles del
Nifio Jesus..... (esta en interrogantes porque se les propondria y tienen
que confirmar si aceptan)

TITULO: AMOR Y DOLOR EN EL INICIO DE LA VIDA
SUBTITULO mafana: Atencién perinatal en la enfermedad y la muerte.
SUBTITULO tarde: Encuentro abierto Red El Hueco de Mi Vientre.

Contenidos de la Jornada-Encuentro:

AMOR Y DOLOR AL INICIO DE LA VIDA

MANANA: Atencion perinatal en la enfermedad y la muerte

10:00. Introduccion

10:30. Mi experiencia profesional y personal en cuidados paliativos per-
inatales. Cori Salchert. Enfermera. Trabaja en un hospital de cui-
dados paliativos perinatales en EEUU, y ha adoptado y acogido a
alguno de estos nifio que era abandonado por sus padres (2 ho-
ras en las que puede haber videos, preguntas, descanso breve...)

12:30. Descanso- café

13:00. Didlogo sobre paliativos perinatales en Espana. Realidades, re-
tos...

Modera y presenta Ricardo Martino (Jefe de la Unidad de
Cuidados Paliativos Pediatricos de Madrid)

- Carla Navarro (musicoterapeuta. Colabora con la Red.
Acompanfa con la musica a personas enfermas en la fase de
cuidados paliativos. Hace sus tesis sobre cuidados paliativos
perinatales)



EL HUECO DE MI VIENTRE

ue se ha propuesto celebrar la Red el

14:30.

- Ana Martin o Francisco Reinoso de La Paz (lo conoce Car-
la. Dra Martin ha tenido una consulta, la Unica en Espafa, de
cuidados paliativos perinatales en Barcelona. Se la cerraron
este afio por los “recortes”).

- Testimonio de familia

COMIDA

TARDE: Encuentro abierto Red el Hueco de mi Vientre

16:00.
16:15.

18:00.
18:45.

19:15.
20:00.
21:00.

Presentacion del recorrido de la Red desde los inicios.

Mesa redonda de familias y profesionales. Lo que hemos apren-
dido desde la muerte de nuestros hijos/ de los nifios con los que
trabajamos. (3 familias y 1 o 2 profesionales).

- Jorge sobre tema legal

- Familias- Maria (madre de la Red) matrona de la Red y Cheli de
Uma Manita

- La experiencia de Norma Grau. Fotografa. Retrata con su ca-
mara los hermosos momentos de despedida de un hijo, o crea
recuerdos fotograficos para padres que no tienen recuerdos de
sus hijos fallecidos (unos fotégrafos han contactado con noso-
tros para iniciar este tema en Espana)

Descanso y merienda compartida

Acto simbolico de recuerdo a nuestros nifos (con familias, abue-
los, hermanos...). Seria un acto de homenaje sencillo con algun
simbolo que puedan hacer todos, musica, y momento de recuer-
do para los bebés que mueren en situacion de injusticia (refugia-
dos, inmigrantes, explotados...)

Descanso-despedida

Asamblea de la Red-planes-ideas...

Fin.

CONVENIO CON EL COLEGIO DE ENFERMERIA
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CAFE CIENTIFICO

CIENCIA
Y CAFE:

Una nueva
Iniciativa
enfermera
para
impulsar la
Investigacion
en \o

oro fesion

QY.
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El Colegio de Enfermeria celebré en junio el pri-
mer “Café Cientifico” en que se debatieron asuntos
como la transferencia del conocimiento y la précti-
ca enfermera basada en la evidencia cientifica

L “Café Cientifico” es un
Enuevo modelo de puesta

en escena organizado por
el Colegio de Enfermeria de Can-
tabria con el objetivo de impulsar
la investigacion en la profesion.
El primero se celebré el 9 de ju-
nio en el restaurante DelLuz de
Santander con la participacion
del profesor y doctor en Cien-
cias de la Salud, Jesus Molina,
y contd con la participacion de
una treintena de colegiados que
tuvieron la oportunidad de deba-
tir y expresar sus opiniones so-
bre la situacién de la investiga-
cion enfermera y la aplicaciéon de
criterios basados en la evidencia
cientifica en su labor diaria.

Durante la conferencia y pos-
terior coloquio salié a relucir la
escasa incidencia de la investi-
gacion en la practica enfermera.
Este puede ser uno de los mo-
tivos, segun el profesor Molina,
“del retraso continuado en la

actualizacién de los protocolos
y guias de practica clinica acor-
des a la evidencia cientifica”. La
saturacion de las jornadas labo-
rales de los enfermeros, la falta
de implicacion de las adminis-
traciones y la escasa lectura de
literatura cientifica fueron, entre
otros, algunos de los factores
analizados que podrian ser los
causantes de la falta de investi-
gacion entre el colectivo.

Por otro lado, la transferen-
cia del conocimiento fue otro de
los asuntos a tratar en el debate
en el que se constataron las di-
ficultades laborales, personales
y profesionales a la hora de ha-
cer realidad esta necesidad tan
importante para la evolucion de
los cuidados, siguiendo criterios
cientificos.

El profesor Jesus Molina hizo
especial hincapié en la necesi-
dad de consultar las plataformas



y bases de datos autorizadas a
la hora de dar respuesta a cual-
quier duda de procedimiento.
La utilizacion de estas fuentes
acreditadas fundamenta el avan-
ce cientifico y el desarrollo de la
Enfermeria en el ambito de la au-
tonomia profesional y personal.

Como conclusién, los cole-
giados que asistieron a la re-
unién expusieron alternativas
para paliar la situacion y seguir
avanzando en el campo de la in-
vestigacion. En este sentido, se
tratd la necesidad de fomentar la
formacién de los alumnos en el
ambito de la investigacién y las
practicas. Consideran necesario
potenciar las sesiones clinicas
enfermeras basadas en la evi-
dencia que ayuden a mejorar la
motivacion e implicacién de los
profesionales del cuidado ade-
mas de exigir a las gerencias la
actualizacién, cada cinco anos,
de los protocolos y guias clini-
cas de actuacion, basadas en la
evidencia cientifica.

En definitiva, la sensibiliza-
cion sobre la necesidad de la
investigacion enfermera, el fo-
mento de la practica basada en
la evidencia y la promocién de la
transferencia del conocimiento
enfermero a la practica profesio-
nal son para el profesor Molina
“los elementos diferenciadores
que permitiran avanzar para
conseguir mas autonomia, una
realizacion profesional plena y la
felicidad personal”.

El Colegio de Enfermeria con-
tinuara celebrando “cafés cienti-
ficos” a lo largo de este ano, ci-
tas que se anunciaran en la web
de la entidad con antelacién y a
las que estan invitados todos los
colegiados interesados en im-
pulsar la investigacion en la En-
fermeria de Cantabria.

CAFE CIENTIFICO

COLEGIO OFICIAL DE ENFERMERIA
DE CANTABRIA
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BREVES

La Enfermeria denunciara a Espaia ante la UE por no trasponer
la directiva europea que avala el diagndstico enfermero
independiente

“Una vez se constituya el Parlamento y se llegue a un acuerdo de Gobierno, no sélo vamos a hablar con
el nuevo Ejecutivo, también vamos a poner en marcha una Iniciativa Legislativa Popular, que esperemos
que algun partido haga suya, para que se trasponga al ordenamiento espanol la Directiva europea de cuali-
ficaciones profesionales 55/2013, algo que el Reino de Espafna deberia haber hecho el 18 de enero de 2016
tras transcurrir los dos afos de plazo que le concedio la Comision Europea para trasponerla. Esta directiva
obligara a modificar las leyes espanolas porque reconoce la existencia de los diagndsticos enfermeros, como
consecuencia de la enorme evolucion y desarrollo de la profesion. Al reconocer esta capacidad de diagnésti-
co, dentro de sus competencias, también podran prescribir -insistimos- en el ambito de sus competencias”.

Asi se explico en rueda de prensa el presidente del Consejo General de Enfermeria, Maximo Gonzalez Jura-
do. El ministro de Sanidad en funciones, Alfonso Alonso, y las organizaciones médicas defensoras de la version
modificada del RD de prescripcién se han apoyado siempre en su conviccién de que “solo prescribe el que diag-
nostica”. Y con la directiva europea en mano, se comprueba que tienen razén, pero es que a los ojos de Bruselas
los enfermeros también realizan determinados diagnosticos al paciente.

Con los recursos contra el RD de Prescripcién Enfermera paralizados en el Supremo, después de que el
Tribunal Constitucional aceptase a tramite el recurso de dos CC.AA., la lucha contra la normativa que impide a
la Enfermeria realizar su labor en materia de decisiones relacionadas con medicamentos -aprobada a traicién
por el Gobierno del PP- pasa casi exclusivamente por la via politica. Por ello, el Consejo General de Enfermeria
solicita a todos los partidos que acaben con un conflicto que supone un claro perjuicio para los pacientes y un
enfrentamiento innecesario entre comparneros médicos y enfermeros.
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BREVES

Cantabria obtiene el diploma de Buenas Practicas por un programa del
Hospital de Laredo

El proyecto se basa en la importancia del contacto piel con piel del recién nacido por cesarea
programada

El Hospital de Laredo desarrolla el programa de contacto piel con piel del recién nacido por cesarea pro-
gramada y/o no urgente desde enero de 2014 con el objetivo de mejorar la calidad asistencial del binomio
madre-hijo. “Esta buena practica clinica se lleva a cabo desde el quiréfano y en el area de reanimacion con las
madres gque optan tanto por la lactancia materna como artificial”, explica el Gobierno de Cantabria.

En este sentido, el proyecto cantabro, “El contacto piel con piel del recién nacido por cesarea programada
y/0 no urgente: binomio madre-hijo”, desarrollado por el Hospital de Laredo, ha obtenido el diploma de Bue-
nas Practicas en el Sistema Nacional de Salud otorgado por el Ministerio de Sanidad. Junto a este proyecto,
el “Programa de Deteccién Prenatal de Anomalias Cromosomicas en el Servicio Cantabro de Salud”, llevado
a cabo por la Direccion General de Salud Publica, también recibié la misma acreditacién. Los profesionales
sefalan que esta nueva practica favorece el inicio de la lactancia materna desde el mismo momento del naci-
miento del bebé y su mantenimiento posterior.

En el caso de que el contacto piel con piel no se pueda practicar con la madre se lleva a cabo con el pa-
dre, “ya que el recién nacido también se tranquiliza, deja de llorar, facilita el comportamiento pre-alimenticio
del bebé y se refuerza el papel paterno”, indica el gobierno cantabro. “De hecho, el Hospital de Laredo viene
desarrollando el programa de contacto piel con piel con los padres desde el afio 2008, realizandose en 84
cesareas de las 137 que se practicaron ese afo. En esta convocatoria de los diplomas de Buenas Practicas,
correspondiente al afio 2015, se presentaron un total de 185 candidaturas, de las que 78 consiguieron el di-
ploma.

Hospital de Laredo

Apostando siempre por la calidad de nuestros servicios
Mejorando cada dia la atencion al paciente

6spﬁal s
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BREVES

Rocio Cardeiioso participo en las Jornadas
de Integracion Asistencial de la Enfermedad
Cronica en Niiios en Salamanca

El objetivo de la jornada fue concienciar de la necesidad de
un modelo integrado de cuidados que responda a las necesi-
dades plurales de estos pacientes

En las Jornadas de integracion asistencial de la enfermedad
crénica en nifos, que tuvieron lugar en el colegio de enfermeria de
Salamanca durante los dias 10 y 11 de mayo, se abordaron diversos
temas claves para hacer frente a las deficiencias del modelo sanita-
rio y escolar frente a la enfermedad crénica en los mas pequefios.
Familiares, sanitarios y representantes de educacién se reunieron
debatiendo diferentes enfoques para abordar la problematica. Uno
de los ejes fundamentales fue lograr una mayor coordinacién para
mejorar la calidad de la vida del nifio y detectar cuanto antes la en-
fermedad e integrar a un especialista sanitario en el ambito escolar,
facilitando la integracion social del paciente cronico, las demandas
del tratamiento y educando y concienciando a los nifios sobre sa-
lud.

Rocio Cardefioso, presidenta del Colegio de Enfermeria de Can-
tabria, presenté en este foro el proyecto transversal e integrador
CECA en el que se incorpora a una enfermera en el ambito escolar
y cuya experiencia ha dado resultados muy positivos. Desarrollaron
estos programas en los diferentes centros y consiguieron financiar
un proyecto piloto de enfermera escolar en Cantabria. El enfoque
tiene tres direcciones: iniciar el abordaje en la educacién para la
salud, un plan dirigido a las familias y los padres, y un programa
que aunaba el problema de los nifios. En el ambito educativo se
habl6 de la falta de competencias por parte de los docentes ante
una enfermedad crénica infantil.

Desde el aspecto sanitario (Conserjeria de Sanidad) se pone de
manifiesto que las diferentes estrategias de atencion a la cronicidad
no contemplan la figura del nifio enfermo, demandando la necesi-
dad de abordar estas patologias desde un modelo integral de cui-
dados. El proyecto piloto, que comenzé en octubre de 2014, cuenta
con una APP de Enfermera Escolar, en la que hay un apartado para
colgar videos que se pueden utilizar como herramienta, y otra que
permite contactar con la enfermera y hacerle una consulta.

Ana Pedraza, presidenta de la Asociacion Catalana de Enferme-
ria Pediatrica, hizo un abordaje a las especialidades de Enfermeria
Pediatrica y Unidades Docentes y los principales problemas que se
pueden encontrar las enfermeras tras la especializacion. La forma-
cién especializada en Enfermeria tiene como objetivo dotar a los
enfermeros de los conocimientos técnicos correspondientes de la
especializacién. Natividad Lépez, enfermera y presidenta de la Aso-
ciacion Madrilefia de Enfermeria en centros Educativos (AMECE),
fue la encargada de concluir las jornadas de Enfermeria defendien-
do la necesidad de la enfermera escolar.
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Premio a la mejor comunicacion
con el trabajo titulado: "Técnica de
Isquemia LOP para intervenciones
quirdrgicas de miembro superior,
su utilidad en CMA”

El equipo del HUMV formado por las enferme-
ras Maria Saenz, Carmen Sarabia, Begoia Vé-
lez, Carmen Higuero, Elena Roscales y Gema
Esther Canal gano el premio ASECMA a la me-
jor comunicacion del congreso

El pasado 21 de Mayo el equipo que
trabaja en el area quirlrgica del Hospital
Universitario Marqués de Valdecilla for-
mado por las enfermeras Maria Saenz,
Carmen Sarabia, Begofia Velez, Carmen
Higuero, Elena Roscales y Gema Esther
Canal gano6 el premio a la mejor comuni-
cacion del congreso de ASECMA con el
trabajo titulado:

“Técnica de isquemia LOP para inter-
venciones quirdrgicas de miembro supe-
rior, su utilidad en CMA”,

Al congreso se presentaron 37 comuni-
caciones en formato poster de las que solo
7 eran de Enfermeria y el resto de temas
médicos. Después de la exposicién de los
37 posters se seleccionaron 5, que se de-
fendieron en una sesién en formato comu-
nicacion, y de ahi salié la ganadora. Este
trabajo empezé como proyecto en 2013 y
se desarrollé durante 6 meses para evaluar
la eficacia de la nueva técnica. Este afio lo
han implementado con unas mejoras para
ver si podian servir de ayuda en pacientes
que precisaran CMA.

Con este trabajo se pretende compro-
bar |a eficacia de la técnica LOP que traba-
ja a bajas presiones y su utilidad para los
pacientes que se pueden beneficiar de los
protocolos de CMA. En este estudio se ha
documentado que de modo significativo la
hiperemia, dolor y estancia hospitalaria fue
menor en el grupo intervencion (LOP). Este
aspecto subraya y resalta la calidad de la
modalidad LOP, garantizando isquemia
pero con menor hiperemia, dolor y estancia
hospitalaria, lo que hace que sea la técnica
mas indicada para los procedimientos de
CMA.



Servicios Sociales solicita la aportacion
de propuestas a través de la plataforma
“Cantabria Participa” para el desarrollo
de su Plan Estratégico

Todos los enfermeros interesados en lanzar propuestas lo pueden hacer
en el siguiente enlace una vez registrados: http://participacion.canta-
bria.es/procesos-de-participacion/-/procesos/ver/1101

Con el objetivo de elaborar un Plan Estratégico de Servicios Sociales
qgue mejore la coordinacion y eficacia conjunta de todas las acciones y pro-
gramas que contemple, el Gobierno de Cantabria ha abierto un proceso de
consulta en el que pueden participar todos los enfermeros interesados. Para
ello, deberan entrar en la pestafia Envia tu propuesta, y registrarse en la
plataforma. Una vez realizado el registro, la plataforma remitirda de manera
automatica al correo indicado un aviso con la contrasefia para poder acceder
con el nombre de usuario con que nos hemos identificado en el momento de
registrarnos. Los responsables del Gobierno pretenden aglutinar el mayor
numero de propuestas posible para adecuar los servicios a las necesidades
reales existentes. Esta es la razén por la que la participacién de los enfer-
meros es vital como conocedores de primera mano de la realidad social que

BREVES

Convocatoria de
nuevas plazas de la
categoria estatutaria
de Enfermero/a en las
Instituciones Sanitarias
de la Comunidad
Autonoma de Cantabria

El Decreto 39/2015, de 22
de mayo, por el que se aprueba
la Oferta de Empleo Publico de
Personal Estatutario de Institu-
ciones Sanitarias de la Comuni-
dad Autonoma de Cantabria para
el aho 2015, prevé la convocato-
ria de pruebas selectivas para el
acceso a la categoria estatutaria
de Enfermero/a en las Institucio-
nes Sanitarias de la Comunidad
Auténoma de Cantabria a través
de la Orden SAN/29/2016, de 22

estamos viviendo. de junio. Una convocatoria publi-
cada en el Boletin Oficial de Can-
tabria (BOC) del 4 de julio, donde
se encuentra toda la informacion
al respecto, que también esta en

la web del Colegio de Enfermeria.

Profesionales, instituciones, agentes sociales, entidades, empresas, co-
legios y asociaciones profesionales pueden hacer llegar sus aportaciones
en torno a los aspectos que consideran mas relevantes para el futuro de los
servicios sociales en Cantabria.

Los alumnos del Colegio Verdemar organizan una recolecta de mochilas para los nifios
del orfanato de “Ayitimoun yo”, en Haiti

Han reunido un total de 45 mochilas que seran entregadas al final del verano en el orfanato

En el contexto del proyecto de Colaboracion entre el Colegio de Enfermeria y
la Consejeria de Educacion y a raiz de la conferencia del pasado 17 de Marzo en el
Colegio Verdemar, ofrecida por las enfermeras cooperantes Maria Garcia, Ana Belén
Gandara y Cristina Escudero los alumnos a iniciativa del centro escolar organizaron
una recolecta de mochilas con la intencion de colaborar con los nifios de Haiti.

Estas enfermeras son integrantes del equipo de Cooperacion del Colegio de En-
fermeria ya han realizado numerosas sesiones informativas en centros escolares. Por
su parte, el Colegio Verdemar integra estas actividades en el entorno de la educacion
al desarrollo.

Una mochila para cada nifio de “Ayitimoun yo” que a cambio reciben un dibujo
de los nifios de Haiti. Cada mochila esta equipada con un kit compuesto de boli,
lapiz, goma y 12 pinturas de colores. El conjunto de material escolar lo llevaran las
enfermeras, continuando con el desarrollo del proyecto, a Haiti después del verano,
coincidiendo con el inicio del nuevo curso escolar.

Con este intercambio de obsequios ambos grupos de nifios mantendran su cons-
tante recuerdo.
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La biblioteca Marquesa
de Pelayo abre sus
puertas a Nuberos

Cientifica, y mejora la
expansion de la revista

La revista Nuberos Cientifica
que edita el Colegio de Enfer-
meria de Cantabria ya se puede
consultar en la biblioteca Mar-
quesa de Pelayo a través del
catalogo de Publicaciones Peri6-
dicas en Bibliotecas de Ciencias
de la Salud, conocido como C17.

Se trata de un catalogo inter-
bibliotecario de caracter nacional
en el que las bibliotecas vuelcan
las referencias de sus revistas y
las ponen a disposicion del resto
de entidades bibliotecarias.

Aunque este catalogo no esta
abierto a usuarios, los colegiados
interesados pueden buscar sus
articulos a través de las bases de
datos habituales y solicitarlo a la
Marquesa de Pelayo que lo sirve
el mismo dia.

Por lo tanto, a las revistas de
pago que las bibliotecas tienen
suscritas el C17 suma una co-
leccién de revistas gratuitas de
referencia que estan a disposi-
cién de todas las bibliotecas par-
ticipantes en el C17. En lugar de
buscar las revistas gratuitas por
internet, la biblioteca las busca
directamente en esta coleccion
del C17.

De este modo, Nuberos Cien-
tifica formara parte de la colec-
cién de “revistas libres” de todas
las bibliotecas especializadas,
que mejoraran su difusion y la
transferencia del conocimien-
to. Se trata de una gran noticia
gracias a la Direccion de la “Mar-
quesa de Pelayo” del Sistema
Sanitario Publico de Cantabiria.
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Victor Fradejas: “Es el momento de adquirir
un compromiso con el futuro de la Enfermeria
de Hemodinamica y la Practica Basada en la
Evidencia”

Victor Fradejas, enfermero de Hemodinamica del H.U. Marqués de Valdecilla,
impartid la conferencia inaugural del XXVI Curso Anual del Grupo de Trabajo de
Enfermeria en Hemodinamica. El acto sirvid para hacer su presentacién como
director de un Comité de la Red de Investigacion Nacional de Enfermeria en
Hemodinamica.

El enfermero especializado en He-
modindmica, Victor Fradejas, pronun-
ci6 el 17 de junio la conferencia titula-
da “La Investigacion de la Enfermeria
de Hemodindmica. Del proyecto al
cuidado”, una intervencién que estuvo
moderada por Ménica Gémez, vocal
del Grupo de Trabajo de Enfermeria de
Hemodinamica de la Asociacion Espa-
fiola de Enfermeria en Cardiologia, que
se celebrd dentro del XXVI Curso Anual
del Grupo de Trabajo de Enfermeria en
Hemodinamica, de periodicidad anual.

A la conferencia asistieron mas de 200 personas y sus objetivos fueron analizar
la investigacion publicada por la Enfermeria de Hemodinamica Espafiola y comparar-
la con la préctica diaria prestada por los enfermeros de los Servicios de Cardiologia
Intervencionista; compartir un espacio de intercambio y reflexion colectiva sobre las
investigaciones que actualmente se producen en el &rea de enfermeria de Hemodina-
mica y demostrar la importancia del compromiso que debe adquirir la Enfermeria de
Hemodinamica con la Préctica Basada en la Evidencia.

Al finalizar la conferencia, Fradejas realizé varias reflexiones, una de ellas plante6 la
necesidad de trabajar juntos y adquirir un compromiso de cara al futuro de la Enferme-
ria de Hemodinamica que promueva generar la evidencia cientifica y permita hacer una
practica basada en esta evidencia. Para conseguir este objetivo propuso algunos com-
promisos, entre ellos la necesidad de replantear los temas de investigacion sobre los que
actualmente se trabaja y afianzar la bisqueda de la evidencia enfermera; de aumentar
la calidad de la evidencia cientifica que actualmente se produce porque la enfermeria
estd alin muy centrada en los estudios descriptivos y necesita de otros modelos de in-
vestigacidn que permitan aplicar los resultados a la Practica Basada en la Evidencia; la
interdisciplinariedad y los estudios multicéntricos, que aumentaran el rigor y la calidad de
las investigaciones; mas lideres que promocionen, faciliten e implanten la investigacion
en enfermeria; y la innovacidn, que debe estar ligada a la promocion de la lectura critica y
la transferencia del conocimiento. Asi mismo, destacd la necesidad de vincular la Univer-
sidad (Investigacion) con Practica Asistencial; de estimular la investigacion en enfermeria
y promocionarla a través de becas, premios, programas innovadores; y de aumentar la
critica “constructiva” y abandonar la critica “destructiva”.

Al terminar la conferencia, Mdnica Gémez anuncié la creacion de un Comité de
Red de Investigacion Nacional de Enfermeria en Hemodinamica que sera dirigido por
Victor Fradejas.



Historiadores enfermeros
iberoamericanos
analizaran la integracion
de saberes cuidadores en
Granada

Lo haran en el V Simposio Iberoameri-
cano de Historia de la Enfermeria

La construccion de un espacio de
conocimiento enfermero en el dmbito ibe-
roamericano es un fenémeno reciente, aln
en proceso de evolucion. Sin duda, una
aproximacion desde las fuentes historio-
gréficas va a permitir constatar la manera
en que se mueven los saberes enfermeros
y el impacto que han producido en la ciu-
dadania.

La Federacién Iberoamericana de His-
toria de la Enfermeria (FIAHE) y la Funda-
cion Index, que este afio conmemora el 25
aniversario de la publicacion de Index de
Enfermeria, alnan esfuerzos para convo-
car una vez mas a la comunidad de histo-
riadores de la Enfermeria, investigadores y
académicos para reflexionar sobre el papel
que los saberes enfermeros han desem-
pefiado en la mejora del bienestar de las
personas. Se celebrara en Granada, una
ciudad marcada por su impronta universi-
taria y por algunos de los hitos mas impor-
tantes en la Historia de la Enfermeria, don-
de los asistentes se reuniran en los lugares
en los que San Juan de Dios instituyd su
primer hospital, que luego sus seguidores
convirtieron en un modelo de cuidados que
marcd el devenir de la Enfermeria Moderna
y Contemporanea en buena parte del mun-
do. (http://www.index-f.com/rie/inicio.php)

Para este simposio se pueden presen-
tar comunicaciones de manera presencial
o virtual y la revista Paraninfo Digital dedi-
cara un especial a la tematica de la reunion
y publicara las primeras versiones de los
trabajos aceptados. Posteriormente, los
que superen el proceso de revision, se pu-
blicaran integros en Temperamentvm y en
otras revistas de la Hemeroteca Cantarida.
El plazo para presentacion de comuni-
caciones termina 15 de julio de 2016 y el
plazo para inscripcién reducida el 15 de
septiembre de 2016.
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Alrededor de 15.000 enfermeros de todo el mundo
acudiran al Congreso Internacional de Enfermeria
del 27 de mayo al 1 de junio de 2017

Barcelona acogera del 27 de mayo al
1 de junio de 2017 el Congreso Interna-
cional de Enfermeria al que asistiran mas
de 15.000 enfermeros de todo el mundo
y en el que se abordaran temas como
los recursos humanos para la salud, la
cobertura sanitaria universal y los Ob-
jetivos de Desarrollo Sostenible, entre
otros. Durante seis jornadas, Barcelona
celebrara uno de los mayores congre-
sos sanitarios a nivel mundial gracias a
la relevancia de los ponentes, las inves-
tigaciones que se presentan y la can-
tidad de asistentes que se retnen. En
este sentido, Maximo Gonzalez Jurado,
presidente del Consejo General de En-
fermeria, destaca que la Organizacion va
a trabajar intensamente con el CIE para
conseguir el mejor congreso mundial
gue jamas se ha celebrado.

Por otro lado, durante el Congreso
se celebrarda también en Barcelona la
asamblea general del CIE, compuesta
por representantes de Enfermeria de
mas de 130 paises. Alli se determinaran
las prioridades y directrices de la profe-
sién para el futuro.

Los objetivos principales de este
Congreso son los siguientes:

1.- Demostrar y promover la contri-
bucion de la enfermeria a las politicas de
salud informadas y sostenibles.

ACTIVIDADES
SENIOR

Fechas clave del Congreso
(hitp://www.icnbarcelona2017.com/es/)

Fechas Eventos

16/5a10/10 | Presentacion en linea de

/2016 reslimenes

j0/0/2016 | Apertura delas
inscripciones

171219017 Clerrg de la inscripcion
anticipada

Consejo de representantes
26-28/5/2017 | de las asociaciones

nacionales de enfermeria

Ceremonia de inauguracion
AT / Asamblea de estudiantes
28-31/5/2017 | Sesiones del Congreso
30/5/2017 | Almuerzo de FNIF

Visitas profesionales /
1/6/2017 Cumbre del CIE sobre

politicas mundiales de
salud

2.- Apoyar la contribucién de la en-
fermeria a la atencion de salud basada
en la evidencia y fomentar planteamien-
tos de resolucion de problemas para las
necesidades prioritarias de salud.

3.- Proporcionar oportunidades para
un intercambio en profundidad de expe-
riencia y pericia dentro de la comunidad
internacional de enfermeria y mas alla de
la misma.

El aula Senior del Colegio de Enfermeria ha celebra-
do en el segundo trimestre del afio cursos de Psicologia
e Informética y, tras el verano, retomara su actividad
habitual para los jubilados colegiados con una oferta

variada de actividades que ya se esta organizando y se
publicaran en la web del Colegio.

El pasado trimestre, también disfrutaron de una
excursion a Segovia en la que visitaron los castillos de

Coca y de los Duques de Alburquerque.




#*;ATENCION

ATENCION FISCAL

Asesoramiento en cuestiones fiscales relativas al ejercicio
de la profesion, como cotizaciones a la Seguridad Social,

PROTECCION
JURIDICA

prestaciones de desempleo, IRPF, auténomos, etc.

Asesoramiento en temas laborales,
profesionales y particulares, asi como
sobre derecho de familia, herencias,
seguros, arrendamientos, consumo,
comunidad de propietarios, etc.

Este servicio esta atendido por Manuel Mazo Pérez
Consulta en la sede colegial
Viernes: de 16 a 18 h.

Este servicio esta atendido por:
De la Lastra y Tristan, Abogados.
Consultas:

PROG RAMA Pedir cita en la sede colegial.
n ET ORN o Consulta en la sede colegial de
Lunes a jueves: tardes de 16 a 19 h.
Viernes: mananas de 10 a 13 h.
Servicio de utilidad para el colegiado o para las
personas de su entorno profesional, cuyo
objetivo es mejorar su estado personal, lo que

otorgara una garantia adicional a los usuarios
de los servicios profesionales que aportan los

colegiados. LiN EA
Consultas solicitando cita o a través del p
e-mail: retorno @ enfermeriacantabria.com E ST RAT EG I CA, D E
COOPERACION

Seccion cuyo fin es liderar el fomento, la
coordinacion y el desarrollo de las acciones
que la enfermeria de Cantabria ejerza en el
ambito de la cooperacion al desarrollo y de

la ayuda humanitaria.

PROTOCOLO DE
AGRESIONES

Seccién destinada a ayudar al colegiado ante una ' Este departamento esta atendido por
situacion de agresion, insultos, coacciones o 1 Verdnica Caviedes, Alicia Garcia, Maria

actitudes vejatorias por parte de los pacientes o por 1 Garcia, Pilar Elena, Fatima Garcia y Laura

sus familiares y realizados en el puesto de trabajo. Lépez.

Consultas solicitando cita o a través Contactos a través de la secretaria del
de la web: www.enfermeriacantabria.com/ ¥ Colegio o en el e-mail
enfermeriacantabria/web/servicios/325 cooperacion @ enfermeriacantarbia.com
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al COLEGIADO

AULA DE AULA DE

INVESTIGACION COMUNICACION
EN CUIDADOS

La seccidn analizara y resolvera consultas sobre
temas de investigacion cuantitativa o cualitativa,
con el fin de que los colegiados interesados en
investigar puedan realizarlo con rigor metodoldgico
y la evidencia cientifica necesaria.

Departamento de comunicaciéon que atiende
cualquier tipo de consulta de los colegiados,
aportando una ventana abierta para que
puedan mostrar sus ideas, iniciativas y
trabajos.

Los periodistas seleccionaran los contenidos
que propongan los colegiados y aconsejaran
sobre comunicacion.

También se encargaran del disefio de todo
tipo de material grafico o de los contactos con
los medios de comunicacion.

La seccidn esta dirigida por Pilar Elena Sinobas

Consultas solicitando cita o a través de:
asesoriainvestigacion @ enfermeriacantabria.com

El aula es responsabilidad de la periodista
d Cristina Solar
y se puede contactar a través de los correos:
prensa @enfermeriacantabria.com o
comunicacion @enfermeriacantabria.com

COMITE DE GESTION
DE COMPETENCIAS
AULA DE
PROFESIONALES DESARROLLO DE

Organo del Colegio encargado de velar por que no PROYECTOS DE

se produzcan situaciones de intrusismo profesional p
en nuestra region. FORMAC I o N
La iniciativa se enmarca dentro de las
recomendaciones que realiza la Ley Omnibus para
los Colegios Profesionales. Asesoria cuyo objetivo es ayudar a los
La comisién esta compuesta por varios profesionales docentes en la realizacién de proyectos
del ambito de la asistencia socio-sanitaria publica y formativos orientados a los colegiados,
privada y esta a disposicion de los colegiados con el sobre todo sobre los requisitos especificos
objetivo de estudiar cualquier incidencia que se para la obtencién de los créditos
produzca —para lo cual son necesarias las correspondientes de las comisiones de
aportaciones de todos— y luchar contra un problema formacion continuada de las respectivas
que perjudica a profesionales y usuarios. Consejerias

Para contactar con la comision: Este servicio esta atendido por:
colegio @ enfermeriacantabria.comy en el Consultas solicitando cita a través del
teléfono 942 310 250. e-mail: formacion @ enfermeriacantabria.com

Todos los servicios de asesoramiento que el Colegio de Enfermeria de Cantabria presta a los colegiados son de caracter
gratuito. En la secretaria del Colegio (Tel. 942 31 97 20 - colegio@enfermeriacantabria.com) se puede ampliar la
informacion o contactar con cualquiera de los departamentos.
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# ATENCION

COMITE DEONTOLOGICO

Organo destinado a velar por la correcta actuacion profesional de los
colegiados y mantener al dia los valores esenciales que dignifican la
profesion.

Se responsabilizara de velar por el cumplimiento de los principios o

ACCESO A
TRAVES DE LA
VENTANILLA
UNICA DE

reglas minimas que controlan la profesion.

El comité est4 compuesto por: Montserrat Gonzalez, Tamara Silio,
Nuria Martinez, Susana Goémez-Ullate, Encarnacion Olavarria

Consultas solicitando cita o a través del e-mail:
comitedeontologico @enfermeriacantabria.com

LA WEB DEL

COLEGIO DE
BOLSA DE EMPLEO ENFERMERIA

colegio@enfermeriacantabria.com

Seccién donde se mantiene una base de datos de los www.enfermeriacantabria.com

colegiados que demandan empleo y que se encarga de

localizar, revisar y canalizar las ofertas de trabajo
destinadas a profesionales de enfermeria

Contactar en el teléfono 942 31 97 20 o a través del e-
mail colegio@enfermeriacantabria.com

POLIZA DE
RESPONSABILIDAD

CIVIL
AUI.A SENIOR Seguro que protege a los colegiados en el

desarrollo propio de su actividad profesional o
Su responsabilidad es organizar actividades, especialidad sanitaria, incluyendo la actividad
cursos Y talleres destinados a dinamizar las

docente, la depilacién por laser,
relaciones entre los colegiados jubilados. terapias alternativas y “piercing”.

La responsable de la seccion es Marigel Calvo, Los interesados en obtener una copia de la
vocal representante de los jubilados en la Junta ' poliza, pueden solicitarla en la secretaria del
de Gobierno del Colegio. _ Colegio o ,
en el e-mail coleg39 @enfermundi.com
Contactar en el teléfono 942 31 97 20 o a través
del e-mail colegio @enfermeriacantabria.com




al COLEGIADO

COMITE DE COOPERACION ,
Acercar los cuidados de salud hacia los mas necesitados

L Colegio de Enfermeria de Can-

E tabria, consciente de que la pro-

fesion enfermera tiene el deber

de acercar los cuidados de salud ha-

cia los nichos poblacionales mas ne-

cesitados, inici6 hace varios afnos un

programa de cooperacion nacional

e internacional destinado a aportar

ayudas a aquellos proyectos de salud

que presentasen colegiadas de la re-

\ gion y que estuviesen destinados a

mejorar los servicios basicos de salud

en atencion primaria entre la pobla-

cion mas vulnerable, especialmente

aquellas destinadas a la atencion a la

infa las enfermedades endémi-

cas, asi como al apoyo de proyectos

mento y mejora de las infraes-
turas sanitarias.

La enfermeria tiene una importan-

te funcion como agente de cambio y

agente sensibili or, para lograr una

ciudadania cri 'y comprometida

con la obtenci e un desarrollo hu-

i Yy un acceso univer-

entro de esta coyuntura, en 2012
| Colegio creé una Linea Estratégica

de Cooperacion Na-
cional e Internacio-
nal, cuya mision es
realizar una aporta-
cion a la lucha por
la equidad en salud,
siempre desde el
enfoque de los De-
rechos Humanos.

Su objetivo prin-
cipal es ‘liderar el
fomento, la coordi-
nacion y el desarro-
llo de las acciones
que la enfermeria
cantabra ejerza en
el ambito de la coo-
peracion al desarrollo y de ayuda hu-
manitaria, persiguiendo el logro de la
autonomia en salud de las poblacio-
nes objeto de la intervencion.

Tras la creacion del Premio ‘Pilar
Rio’ de Ayuda Humanitaria, se proce-
di6 a canalizar a través de esta con-
vocatoria las solicitudes de ayuda
que diversas entidades realizaban al
Colegio y en las que participan enfer-
meras.

El comité que compone la Linea
Estratégica de Cooperacion (LEC) esta
formado por seis profesionales de en-
fermeria con formacion y experiencia
en estos ambitos y que, ademas, po-
seen las inquietudes necesarias para
desarrollar este plan.

Esta mision se llevara a cabo a tra-
vés de los siguientes objetivos espe-
cificos:

- Ser referencia y responder a las
inquietudes de los profesionales
de la enfermeria interesados en
la cooperacion y en la colabora-
cion social.

- Visibilizar la imagen enfermera
en acciones de cooperacion na-
cional e internacional.

- Asesorar en cuestiones laborales

a los profesionales enfermeros
interesados en la cooperacion.

- Establecer y mantener contac-
tos, asi como colaborar con los
agentes sociales vinculados al
ambito de la cooperacion, tanto
a nivel local, como nacional e in-
ternacional.

- Impulsar, organizar y participar
en jornadas de actualizacion so-
bre cooperacion, a nivel autono-
mico y nacional.

- Dar respuesta a las potenciales
demandas sociales relacionadas
con el ambito que nos ocupa.

- Colaborar en la busqueda de fi-
nanciacion para potenciales pro-
yectos de cooperacion.

- Incluir la perspectiva de género
y la sostenibilidad en todas las
acciones que desarrolle la LEC.

- Elaborar las bases para la pre-
sentacion de proyectos al Pre-
mio ‘Pilar Rio’ de Ayuda Huma-
nitaria, con periodicidad anual.

- Constituir el jurado para la deci-
sion de dicho Premio.

- Elaborar el plan de seguimiento
y evaluacion de los proyectos
galardonados en cada edicion.

- Crear, difundir y mantener actua-
lizada la LEV, a través de todos
los medios de difusion del Cole-
gio.

Para contactar con el Comité de Coo-
peracion se ha habilitado un correo
electronico (cooperacion@enferme-
riacantabria.com) que recogera las
ideas o aportaciones que se realicen y
resolvera las dudas que puedan surgir
a los colegiados.



Para beneficiarte de los descuentos que Eroski
ofrece a todos los colegiados, presenta tu carnet
de nuestro Colegio Profesional
y si quieres mas informacion, llamanos.

RESEIaya tus vacaciones:

deeraneen cualquier cﬁ@

descuento
especial Colegio
de Enfermeras

%

A tu disposicion en:

Centro comercial Valle Real, Maliafio. 942 261 817
Avda de la Constitucién, Cabezon de la Sal. 942 700 846
General Salinas, Santofia. 942 671 545
Padre Ignacio Ellacuriaa, Laredo. 942 608 165
Floranes, Santander. 942 233 900
Juan XXIII, Muriedas. 942 255 007

Consultar condiciones. Plazas limitadas. CIE 618. Edicion 6-2016.
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