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El 23% de las enfermeras
madrileñas se sienten
acosadas  PÁG 13

800 enfermeras y 
brigadistas formadas en
Nicaragua PÁG 9

SATSE promueve la 
Semana de la Calidad en
Osakidetza  PÁG 6

Mundo Sanitario
“Sólo la alegría es garantía de salud y longevidad” Santiago Ramón y Cajal

BARÓMETRO SANITARIO Nuevos resultados del estudio realizado por SATSE

u A pesar de todo, los encuestados se muestran orgullosos de su trabajo y volverían a
elegir la profesión u La escasez de recursos y la inestabilidad, otra preocupación 

Recuperar los derechos que han
perdido en los últimos años a con-
secuencia de los recortes impues-
tos desde las diferentes adminis-
traciones es la prioridad de los
profesionales de enfermería espa-
ñoles. 

La escasez de recursos huma-
nos y materiales, así como la ines-
tabilidad laboral, y la desinforma-
ción y falta de apoyo son también
situaciones que inquietan mucho
al colectivo.

Así se desprende de los resul-
tados del último Barómetro Enfer-
mero, elaborado por SATSE, con
la intención de conocer cuáles son
los problemas o situaciones que
preocupan más en cada momento
a los profesionales de nuestro
país.

A pesar de la actual situación
que sufre el colectivo, el 39,49 por
ciento de los profesionales en-
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INFORME OMS Pide fomentar hábitos de vida saludables

La Organización Mundial de la Sa-
lud (OMS) ha dado a conocer un
reciente estudio en el que se vuel-
ve a incidir en la importancia de
adquirir y mantener hábitos de
vida saludables para lograr redu-
cir el número de muertes por en-
fermedades no transmisibles pre-

maturas. Una labor en la que los
profesionales de enfermería espa-
ñoles desarrollan un papel funda-
mental en materia de sensibiliza-
ción e información por su cualifi-
cación, conocimientos y compe-
tencias. 

[PÁG. 3]

cuestados afirman rotundamente
que, si volviesen atrás en el tiem-
po, volverían a elegir esta profe-
sión y el 37,72 por ciento señalan
que probablemente la volverían a

elegir. Tan solo el 4,22 por ciento
asegura que no volvería a elegir
ser enfermero/a si pudiera volver
a hacerlo.

[PÁG. 7]

PACTO Reunión entre SATSE y el ministro de Sanidad

El ministro de Sanidad, Alfonso
Alonso, ha trasladado al presiden-
te de SATSE, Víctor Aznar, su
compromiso de impulsar el acuer-
do suscrito para mejorar la profe-
sión enfermera,  y hacer realidad
algunos de sus principales com-
promisos en los próximos meses.

En la última reunión de la Co-
misión de Seguimiento del Pacto
por la Sostenibilidad y Calidad del

SNS, Alonso acordó con la Mesa
de la Profesión Enfermera, inte-
grada por SATSE y el CGE,  sacar
adelante la norma que regulará la
indicación, uso y autorización de
dispensación de medicamentos
por parte de los enfermeros. Para
ello, se presentará a las Comuni-
dades en un próximo Pleno del
Consejo Interterritorial. 

[PÁG. 9]

NORMATIVA

El decreto de flexibilización de las
carreras universitarias, aprobado
recientemente por el Consejo de
Ministros, no afectará a las titula-
ciones de Ciencias de la Salud, ar-
quitectura o ingenierías, “que tie-
nen su propia normativa”, ha ex-
plicado la secretaria de Estado de
Educación, Montserrat Gomen-
dio. Queda fuera, por tanto, la po-
sibilidad de que el Grado de En-
fermería tuviera una duración de
3 años. La nueva normativa per-
mitirá, si así lo deciden las Univer-
sidades, diseñar carreras que du-
ren tres años y los másteres, dos,
en lugar de los cuatro años actua-
les para los Grado y el año para el
máster. 

[PÁG. 4]



Marzo 2015

OPINIÓN
2 Mundo Sanitario

SE TIENE LA IMPRESIÓN de
que existe una estrategia de co-
municación desde el Gobierno
central para iluminar, con mensa-
jes económicos positivos, a una
sociedad decaída por la dureza de
una crisis que dura ya demasiado
tiempo. Todos los días surgen  no-
ticias alentadoras y se inundan
los diversos foros de opinión a fa-
vor de una corriente que divulga
el final de la crisis y el comienzo
de la creación de puestos de tra-
bajo y la recuperación. Quizá sea
verdad que al final salieron los tan
prometidos brotes verdes, a pesar
de los daños causados en una so-
ciedad humillada por unos recor-
tes que han impulsado unas desi-
gualdades tremendas y difíciles
de resolver en el corto plazo de
tiempo.

Comienza a percibirse mejo-
ras en la economía pero nunca se
habla de los que se han quedado
en la cuneta, desprotegidos por el
Estado y en muchos casos bajo el
manto protector único de la fami-
lia, último baluarte de una sociedad con grandes va-
lores. 

La Sanidad es uno de esos sectores en los que se
percibe con nitidez la realidad de lo que está ocu-
rriendo en el país. Por ella pasan millones de españo-
les a diario y lo que vemos es el tremendo retroceso
que se está configurando desde  hace unos años en al-
gunas  capas sociales. Como elemento aglutinador y
de cohesión, el sistema sanitario está sufriendo im-
portantes recortes que menoscaban el papel que tie-
ne que cumplir el Estado de Bienestar y difumina sus
funciones de cara al futuro inmediato.

De recortes sabe mucho la profesión enfermera. Y
no sólo en sus condiciones  laborales o en sus salarios
sino, sobre todo, en las expectativas de desarrollar
una carrera profesional con todas las garantías. En el
plazo de los últimos cinco años ha sido tal el retroceso
que cuesta trabajo mirar hacia atrás  sin sufrir escalo-
fríos. Recortes, además, aprobados vía decreto con la
oposición de la profesión al completo y de los agentes
sociales. Nunca antes se había vivido una situación

parecida y de tal gravedad en el
mundo laboral, donde comienza
a proliferar la precariedad  de los
puestos de trabajo, el aumento
del desempleo o la huída de pro-
fesionales  de enfermería hacia
otros países ante las escasas ex-
pectativas de ejercer una  profe-
sión, de la que tan necesitada está
nuestro país, según los informes
de la Organización Mundial de la
Salud. Éstos dicen que España
tiene uno de los ratios más bajos
de enfermeras por habitante y
que se incrementará todavía más
debido al envejecimiento de la po-
blación en los próximos años.

¿Qué podemos hacer para
cambiar esta situación? Es senci-
llo: mantenernos unidos como
profesión y participar  activamen-
te en las elecciones sindicales. De
sus resultados se nutren las me-
sas de negociación en los centros
de trabajo y en la esfera autonó-
mica y estatal. En esas mesas se
resuelven problemas clave en el
devenir del futuro de la profesión

enfermera y del propio sistema público sanitario. El
último Barómetro realizado por SATSE  resalta que la
pérdida de  derechos es la principal preocupación del
colectivo, además de la escasez de recursos y la ines-
tabilidad laboral.

En esta radiografía se hace un retrato fiel de lo
que acontece a diario y las inquietudes y preocupa-
ciones de nuestros profesionales. Sin embargo, la
profesión enfermera es poco propensa a la participa-
ción y huye un poco desencantada de la validez de las
urnas en las que salen sus representantes. Mal nos va
cuando nos alejamos de las mesas de negociación y
no apostamos por  representantes  fuertes y conoce-
dores de la realidad enfermera. Ahí es donde se nego-
cia la recuperación de derechos y mejoras de las con-
diciones salariales y laborales de Enfermería. 

Sin un sindicato profesional fuerte y unido estare-
mos al pairo y a la voluntad  de las gerencias y de las
diferentes administraciones sanitarias. Tenemos que
revertir esta situación tan dañina para nuestra profe-
sión. ✹

Hace unos días hemos puesto en marcha
una campaña para reclamar la dotación co-
rrecta de las plantillas de enfermeras, ma-
tronas y fisioterapeutas. Somos, lamenta-
blemente, uno de los países de Europa con
menos enfermeras por habitante y, a pesar
de ello, nuestra sanidad es excelente.

Lo es tanto que los políticos, esos que
aprovechan lo bueno para sacar pecho y lo
malo para desprestigiar al ‘enemigo’, están
haciendo campaña electoral a su costa. Di-
cen desde el Sergas que somos el espejo en
el que se mira Europa, que nuestros profe-
sionales son los mejores, que tenemos una
sanidad ‘de 10’. Es verdad, aunque con ma-
tices.

Nuestros profesionales son excelentes,
es verdad, pero también es cierto que son
escasos, que las plantillas están mal dimen-
sionadas y que gran parte del trabajo diario
se lleva a cabo gracias al esfuerzo y dedica-
ción de éstos. Las consecuencias: estrés ge-

neralizado entre enfermeras, matronas y fi-
sioterapeutas; problemas de salud cada vez
mayores, dificultades extremas a la hora de
conciliar profesión y vida familiar, etc. En
definitiva, tenemos una sanidad excelente a
costa de unos profesionales maltratados y
que, además, si se quejan son catalogados
como privilegiados.

Dentro de un par de meses, veremos
cómo los centros de trabajo se llenan de car-
teles con promesas, con afirmaciones di-
ciendo que estamos saliendo de la crisis y
que si les apoyamos esto durará poco. Pero
esta vez no serán los políticos los que lo di-
gan sino otros. Esos que visitan nuestras
Unidades cada cuatro años, prometiendo lo
mejor para la profesión, mientras que en las
Mesas de Sanidad miran hacia otro lado
cuando SATSE pone encima de la mesa un
problema de enfermeras, matronas o fisios.
Esos que nos desprecian a lo largo de cua-
tro años, mendigarán el voto arrogándose

méritos y despreciando nuestra justas re-
clamaciones y peticiones.

Dentro de unos meses tendréis la opor-
tunidad de elegir a vuestros representantes
sindicales, hacedlo pensando en la profe-
sión, en vosotras, como profesionales del
Servicio Gallego de Salud, Sergas. Nosotros
desde SATSE lo tenemos claro. Lo que se
dice en Internet, en los periódicos o en la te-
levisión nos importa sólo cuando lo vemos
refrendado en la Mesa Sectorial. El resto es
palabrería de cara a la galería.

A ese tipo de actitud no le importa qué
problemas tiene una enfermera en su plan-
ta, o qué ocurre con la matrona que tiene
más pacientes de los que puede atender o a
esa fisio que ve como sus contratos son
cada vez más cortos. A nosotros, sí. Lo de-
mostramos todos los días y en todos los fo-
ros. A nosotros nos importas tú. Nos impor-
ta la profesión y todos los que forman parte
de ella. ✹
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He estado el último año estudian-
do para prepararme el EIR y hace
casi un mes que he hecho el exa-
men en Madrid. Si apruebo, que
eso espero, quiero elegir la espe-
cialidad de Comunitaria, ya que
desde siempre ha sido la que más
me ha gustado. Espero tener nú-
mero para poder elegirla aunque,
visto lo visto, tal vez me incline fi-
nalmente por la de matrona.
No es que no sepa qué hacer, ni
que dude entre una u otra sino
que si elijo la especialidad que me
gusta tendré que salir de Madrid,
abandonar a mi familia, dejar de
ver a mis amigos y establecerme
en otro sitio. 
¿La razón? En Madrid no está re-
conocida la especialidad de Co-
munitaria y tras tres años de es-
fuerzo (uno en preparar el exa-
men y otros dos en la especiali-
dad) tendré las mismas oportuni-

dades de trabajar de enfermero
especialista que ahora. Es decir,
ninguna.
Sé que muchos dirán que soy un
remilgado, que realmente no
quiero trabajar como especialista
y otras cosas. Yo lo veo desde otro
punto de vista ¿No se necesitan
en Madrid enfermeros especialis-
tas? ¿No tenemos derecho a tener
plazas de especialistas como en
otras comunidades? ¿Por qué Ma-
drid tiene que ser diferente?
Creo que si el Gobierno de la CAM
se parase a pensar lo que significa
formar a un especialista para lue-
go obligarle a que se vaya a otra
región a trabajar, crearía puestos
de trabajo para éstos. 
No deseo molestar pero ¿qué ocu-
rriría si la especialidad que se de-
jarán en el cajón fuera médica?

A.M
Via Internet

▼ NERJA



OCIO CORPORATIVO
Promueve grupos 
de enfermeros 
aficionados al deporte

STOP AGRESIONES
Reclaman que las 
enfermeras sean 
autoridad pública

’

MADRID
Abierta la inscripción
para la V Jornada de
práctica avanzada Profesión

COMPETENCIAS Más enfermeras es sinónimo de más salud

u La Organización Mundial de la Salud incide en la necesidad de fomentar hábitos de vida saludables   u Los profe-
sionales creen que las administraciones deben priorizar la intervención enfermera para evitar muertes futuras

RAÚL SÁNCHEZ CANO

raul.sanchez@satse.es

La Organización Mundial de la
Salud (OMS) ha dado a conocer
un reciente estudio en el que se
vuelve a incidir en la importancia
de adquirir y mantener hábitos
de vida saludables para lograr re-
ducir el número de muertes por
enfermedades no transmisibles
prematuras. Una labor en la que
la Enfermería desarrolla un papel
fundamental en materia de sensi-
bilización e información por su
cualificación, conocimientos y
competencias. 

En concreto, los últimos cál-
culos de la OMS concluyen que
cada año mueren 16  millones de
personas en el mundo por enfer-
medades no transmisibles prema-
turas (antes de los 70 años).
Unos fallecimientos vinculados a
procesos pulmonares, cardiovas-
culares, tumores… y otras enfer-
medades estrechamente relacio-
nadas con estilos de vida no salu-
dables (tabaquismo, abuso del al-
cohol, sedentarismo, mala ali-
mentación…)

Para SATSE, estos datos de-
berían hacer reaccionar a los res-
ponsables sanitarios, que siguen
desarrollando políticas en las que
las actuaciones preventivas y de
promoción de hábitos de vida sa-
ludables resultan, en la mayoría
de los casos, la “hermana pobre”.

u INVERTIR EN PREVENCIÓN

“Sí escuchamos de sus bocas en
reiteradas ocasiones que son ple-
namente conscientes de la nece-
sidad de invertir más en preven-
ción pero la realidad es que se
priorizan siempre otras actuacio-
nes. Una realidad que ha sido más
patente en los últimos años de
crisis en los que las diferentes ad-

ministraciones han recortado, y
mucho, los presupuestos destina-
dos a este ámbito”, apuntan desde
la organización.

El fondo de
la cuestión, a
juicio del Sindi-
cato de Enfer-
mería, se en-
cuentra en que
nuestro sistema
sanitario siem-
pre ha apostado
por un modelo
de atención
asistencialista,
orientado al ór-
gano enfermo y
focalizado en el
centro hospita-
lario. 

De esta manera, los esfuerzos
económicos, organizativos y ma-
teriales se han centrado en el tra-
tamiento y posible cura de la pa-

tología cuando ésta ya existe y no
en la prevención.

En opinión de SATSE, resulta
absolutamente
imprescindible
que se acometa
un cambio de
nuestro actual
modelo asisten-
cial para que
éste se oriente al
paciente, a la
persona en su
conjunto, y en el
que la atención
sea integral y
continua.

Un modelo
más eficiente,
interrelacionado
y sostenible en

el que realmente se aprovechen
las oportunidades que ofrece la
Atención Primaria y también la
preparación y conocimientos de

ENFERMERÍA ESCOLAR

R. S. C.
raul.sanchez@satse.es

Un centro educativo, un profesio-
nal de enfermería. Este el objeti-
vo que une e impulsa a los miem-
bros de la Sociedad Científica Es-
pañola de Enfermería Escolar
(SCE3). Una agrupación de pro-
fesionales que defiende, con más
fuerza cada día, la necesidad de
que los colegios puedan benefi-
ciarse de las distintas funciones
(asistencial, docente, investiga-
dora, ...) del colectivo enfermero.

Según explica Blanca Arévalo,
vocal en Castilla-La Mancha de
esta sociedad científica, aquí aún
es escasa la implantación de la fi-
gura de la enfermera escolar,
siendo pocas las comunidades au-
tónomas (Madrid, Castilla-La
Mancha y Castilla y León, entre
otras) en cuyos centros escolares
trabaja, y tampoco de manera ge-
neralizada, una enfermera.

La falta de recursos económi-
cos, más aún en los años de crisis,
es la excusa recurrente por parte
de las administraciones a la hora
de no contratar a estos profesio-
nales sin tener en cuenta que son
“muy rentables”, señala Arévalo.
En este sentido, asegura que
cualquier labor de prevención o
asistencia en el propio colegio re-
sulta más barata que la interven-
ción o posible ingreso posterior
en un centro sanitario.

La vocal de SCE3 resalta, ade-
más de su rentabilidad, la amplia
funcionalidad que puede desarro-
llar una enfermera en un centro
educativo, desde la atención a
cualquier niño y a aquellos con
necesidades especiales, hasta la-
bores de información, sensibiliza-
ción y promoción de hábitos de
vida saludables, drogas, sexuali-
dad… o la realización de estudios
sobre alimentación, acoso, etc.

Distintas labores que son muy
valoradas por los equipos directi-
vos y docentes de los centros, los
cuales se muestran también parti-
darios en contar con la colabora-
ción de la enfermería. ✹

los profesionales de Enfermería,
para informar, sensibilizar y pre-
venir, añaden desde la organiza-
ción.

u INVERSIÓN

Si hablamos de evitar males futu-
ros resulta igualmente fundamen-
tal trabajar con los niños y jóve-
nes. En este sentido, la escuela es
el lugar idóneo para concienciar
desde edades tempranas de los
peligros que para la salud  conlle-
va el consumo de alcohol, tabaco,
la comida “basura”, etc… Al res-
pecto, SATSE reitera la necesidad
de que haya en los centros educa-
tivos profesionales de Enfermería
que puedan desarrollar esta ta-
rea. 

La Organización Mundial de la
Salud también ha echado cuentas
y afirma que con solo con invertir
entre 0,86 y 2,58 euros por perso-
na al año los países pueden dismi-
nuir las enfermedades y la morta-
lidad que provocan estas conduc-
tas.

u PREVENIR ANTES 
QUE CURAR

Al respecto, desde SATSE apun-
tan que un sistema de salud, ade-
más de ser mucho más eficaz en
la prestación preventiva que cu-
rativa, resulta mucho más econó-
mico, ya que prevenir requiere al
final del proceso asistencial una
menor inversión que curar.

La organización sindical con-
fía en que, en este año en el que
se aprobarán nuevos presupues-
tos y nuevos gobiernos asumirán
la responsabilidad de dirigir las
políticas sanitarias, se tome bue-
na nota sobre lo que organismos e
instituciones, como la OMS, seña-
lan reiteradamente, y se actúe en
consecuencia. ✹
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PROFESIÓN
4 Mundo Sanitario

OCIO CORPORATIVO La experiencia lleva poco tiempo pero ya ha logrado algunos éxitos deportivos

u Pretende aglutinar a enfermeros y fisioterapeutas afiliados a SATSE que comparten la misma afición y la práctica
deportiva  u Tras su inscripción cada deportista recibe una camiseta para que la use en los eventos deportivos

LEONOR IBORRA

valencia_com@satse.es

La secretaría provincial del Sindi-
cato ha creado el SATSE-Deporti-
vo Alicante, dentro de su progra-
ma de ocio corporativo. Su objeti-
vo es aglutinar a los profesionales
de enfermería y fisioterapia de la
provincia alicantina, afiliados a
SATSE, que comparten la misma
afición y la práctica del deporte,
en cualquiera de sus distintas mo-
dalidades.

Se trata de transmitir los valo-
res de educación para la salud y
de superación de los propios lími-
tes a través del deporte. El grupo
más numeroso de enfermeros de-
portistas es el de corredores, que
cuenta con más de una veintena
de inscritos, aunque también hay
ciclistas, submarinistas, jugadores
de pádel, etcétera. Para la coordi-
nación de todos ellos, el Deporti-
vo Alicante cuenta con un respon-
sable, José Luís Giménez, enfer-
mero del Hospital General Univer-
sitario de Alicante.

En el poco tiempo de vida del
Deportivo, los enfermeros inscri-
tos han participado en más de 40
carreras y que prácticamente to-
das las semanas participan en al-

guna competición provincial.
Aunque lo importante es partici-
par, hasta el momento los resulta-
dos han sido muy satisfactorios,
lográndose un total de 7 premios
en carreras, tanto en primeras po-
siciones como en segundas y ter-
ceras, en carreras como la de El-
che-El Pla, la de “Vida saludable y
diabetes”, la “III Carrera popular
de Bigastro”, la carrera de S. Vi-
cente del Raspeig y la carrera de
Rojales. 

Además, el Deportivo Alicante
cuenta con un atleta en la tercera
posición de la categoría de senior
masculina y en la sexta posición
en la categoría Veterano B de la
Liga running de Alicante.

u APOYO AL DEPORTE

Tras la inscripción en el Deporti-
vo Alicante, cada deportista reci-
be una camiseta de SATSE, para
que la use en los diferentes even-
tos en los que participe. 

Igualmente, la página web de
SATSE Alicante cuenta con una
sección en la que se publican las
fotos de los eventos deportivos en
los que participan los enfermeros
pertenecientes al Deportivo Ali-
cante. ✹

Respeto a los planes del futuro, los responsables de SATSE esperan
crecer en número de participantes y concurrir a un mayor número de
pruebas, continuando la buena racha en cuanto a pódiums. También
se pretende que muchos miembros del Deportivo Alicante concurran
a la misma carrera, para conseguir que la representación de SATSE
en un mismo evento sea significativa. Igualmente, se pretende seguir
incidiendo en los valores que hicieron nacer el Deportivo: fomentar
los hábitos de vida saludables, así como la solidaridad, el compañe-
rismo y la amistad. 

Un atleta, con la vestimenta de SATSE, durante una carrera

    H. Infanta Sofía           H. Infanta Leonor           H. Infanta Cristina            H. del Tajo
        3 de marzo                        10 de marzo                          17 de marzo                    24 de marzo

NORMATIVA  No afecta al Grado de Enfermería

REDACCIÓN

mundo_sanitario@satse.es

El Consejo de Ministros ha apro-
bado recientemente un decreto
de flexibilización de las carreras
universitarias, abriéndose la posi-
bilidad de que las carreras duren
tres años y los másteres, dos, en
lugar de los cuatro años actuales
para los Grado y el año para el
máster.

Modificación que según el Mi-
nisterio de Educación, no afecta-
rá a las titulaciones de Ciencias
de la Salud, entre ellos Enferme-
ría, arquitectura o ingenierías,
“que tienen su propia normativa”,
explica.

Desde Educación se insiste
que no se trata de una imposición
sino de una posibilidad que per-
mitirá que “las Universidades
puedan diseñar Grados más cor-
tos y másteres de mayor duración
a los que se ofertan ahora”.

Frente a esta opinión se en-
cuentra todo el ámbito universita-
rio, desde organizaciones sindica-
les a representantes de estudian-
tes y docentes, que afirman que el
cambio se llevará  a cabo “antes
de que se haya evaluado el actual
Plan Bolonia”. 

Por el contrario, desde el Mi-
nisterio de Educación se ve como
un gran cambio que permitirá te-
ner grados de duración similar y
equiparables al resto de Europa. 

Si se generalizan los másteres
de dos años, los estudiantes ten-
drán que pagar más por la educa-
ción superior (los precios de és-
tos son sensiblemente superiores
y, en ocasiones, triplican los de un
curso de grado). A juicio de sus
críticos una reforma que permita
a cada universidad poner una du-
ración diferente supondrá un
“caos”, criticando igualmente que
Educación no negociara con las
partes afectadas. ✹

JUBILADOS

RAÚL SÁNCHEZ CANO

raul.sanchez@satse.es

Las dos próximas temporadas del
Programa de Turismo Social para
Personas Mayores del Imserso au-
mentarán sus plazas hasta las
938.000 por temporada, suscepti-
bles de ser ampliadas, lo que su-
pone 41.334 más que en la tempo-
rada actual.

El Programa de Turismo So-
cial cumple 30 años, pues se ha
desarrollado de forma ininterrum-
pida desde 1985. Su objetivo es
proporcionar a las personas ma-
yores la posibilidad de disfrutar
de vacaciones a precio reducido
en la temporada turística baja.

Pueden participar en el pro-
grama las personas jubiladas del
Sistema Público de Pensiones;
pensionistas de viudedad con más
de 55 años, pensionistas por otros
conceptos mayores de 60 años y
titulares o beneficiarios de la Se-
guridad Social mayores de 65.

Con este programa se preten-
de mejorar la vida de las personas
mayores, mediante la participa-
ción en actividades de ocio y tu-
rísticas; favorecer la creación o
mantenimiento del empleo en el
sector turístico, y potenciar la ac-
tividad económica en diversos
sectores de la economía. ✹



MADRID En los últimos años casi 10.000 enfermeros han sufrido agresiones por pacientes o familiares de éstos

u 8 de cada 10 enfermeras han sufrido a lo largo de su ejercicio profesional algún tipo de agresión  u SATSE demanda
que esta categorización se extienda a todo el personal de enfermería, tanto del ámbito público como del privado

JUANJO MENÉNDEZ

madrid@satse.es

Madrid, una de las Comunidades
con mayor número de profesiona-
les de enfermería en activo, no ha
regulado aún el reconocimiento
del personal de enfermería como
autoridad pública, mientras que
otras, como Extremadura o Anda-
lucía, lo implantarán próxima-
mente. En Madrid, afirman desde
SATSE, este tema es secundario
para el Gobierno regional. 

Y todo ello, indican, a pesar
del compromiso del Consejo In-
terterritorial de junio pasado en el
que todos los responsables sanita-
rios se comprometieron a promo-
ver una ley que estableciera que
los empleados públicos que traba-
jan en centros e instituciones del
Sistema Nacional de Salud (SNS)
sean considerados autoridad. En
la Comunidad de Madrid la reso-
lución del Interterritorial es, a día
de hoy, papel mojado.

Entre 2008 y 2012, según da-
tos del Ministerio de Sanidad, más
de 30.000 profesionales sufrieron
agresiones en España. En el caso
de Enfermería, según un informe
elaborado por el Grupo de Traba-
jo de Agresiones a Profesionales
del Sistema Nacional de Salud,
han sido 9.296 los profesionales
que han denunciado en esos años.
En concreto, en 2012 último dato
conocido, fueron 1.958 las denun-
cias presentadas por los profesio-
nales de enfermería.

u POCAS DENUNCIAS

Según recoge este informe, sólo
se denuncian un 11% de las agre-
siones sufridas, por lo que la cifra
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HELENA GIL

helena.gil@satse.es

Hace unos días llegó a las librerías
la segunda novela de Irene Ferb,
‘Crimen se escribe con A’, en la
que una inspectora de policía in-
vestiga un misterioso asesinato.
Pero no se trata de una novela po-
licíaca ya que, tal y como comenta
Irene, “trabajando en un servicio
de medicina interna desde hace
nueve años cuando me pongo a
leer o a escribir lo que necesito es
divertirme y dispersarme en his-
torias positivas, frescas, adictivas
y con toques de humor para de-
sestresarme del día a día”.

Su carrera como escritora co-
menzó el día en que apareció en
su mente la idea de su primera
novela ‘Abrázame que no te quie-
ro’. “Me dije ¿y por qué no la es-
cribes tú? Y de pronto descubrí la
satisfacción que me producía esa
nueva tarea, no podía parar, roba-
ba ratos para poder continuar con
la idea que tenía en mi cabeza”,
comenta Irene. Desde entonces,
continúa, “no concibo otro modo
de vida y no entiendo cómo no me
había dado cuenta antes, doy gra-
cias por haberme escuchado a mí
misma aquel día y os animo a ha-
cerlo vosotros también”.

Enfermería está muy presente
en la obra de Irene Ferb: “soy en-
fermera 37 horas a la semana y
esto se plasma”. La protagonista
de su primera novela es enferme-
ra y, tal y como indica Irene, “po-
dréis encontrar muchos chasca-
rrillos que solemos comentar en-
tre colegas en la planta, además
de alguna vivencia un tanto ma-
quillada”. En su segunda novela el
reto para la autora ha sido “jugar
a no saber ni qué es un pulsióme-
tro” ya que la protagonista desco-
noce el mundo sanitario.

Además de sus dos novelas,
Irene Ferb creó hace más de un
año el blog ‘Soy enfermera y me
enfermo cada vez que lo pienso’,
un proyecto que inició como vía
de escape y porque “tenía que ha-
cer llegar a la gente lo que es una
enfermera y el trato que estamos
recibiendo en servicios tan com-
plicados como medicina interna”.

En el blog cuenta con su toque
de humor característico sus expe-
riencias, opiniones y la vida de
una enfermera que lleva nueve
años en planta, “para que cual-
quiera empatice con lo que cuen-
to, no sólo enfermeros”. ✹

total de profesionales agredidos
se acercaría a los 82.000 en todo
el Estado, apuntan desde SATSE
Madrid, que recuerda que 8 de
cada 10 enfermeras han sufrido
en algún momento de su vida pro-
fesional una agresión verbal o físi-
ca.

El hecho de ser considerado
autoridad pública reforzaría la au-
toridad del profesional de enfer-
mería, fomentando la considera-
ción y respeto necesario y propi-
ciando, con el paso del tiempo, un
menor número de agresiones, es-
pecialmente al dejar de ser consi-
derada falta para pasar a tomar la
consideración de delito.

Por otro lado, el Sindicato de
Enfermería entiende que la “Co-
munidad de Madrid debe hacer
un esfuerzo especial a la hora de
facilitar el necesario apoyo, de-
fensa y asesoramiento jurídico al
agredido, para que no sea el pro-
fesional afectado el que tenga que
soportar los costes del asesora-
miento o, en su caso, la denun-
cia”. ✹

Esta consideración, explican desde SATSE Madrid, debe ser extensiva
tanto al personal de enfermería que presta servicio en el ámbito públi-
co como en el privado, “ya que las agresiones no son exclusivas de un
espacio determinado sino que se producen en todos”.
Asimismo, ha reclamado que se potencien las actuaciones informati-
vas y formativas (charlas, talleres,...) dirigidas a los profesionales para
que sepan cómo prevenir y actuar si se produce una agresión, así
como el fomento de la “tolerancia cero” ante cualquier tipo de agre-
sión, bien sea física o verbal.
Por último, indicar que SATSE lleva desde 2005 desarrollando una
campaña permanente de sensibilización, bajo el lema ‘La agresión no
es solución’, con la que se anima a los profesionales a denunciar tanto
las agresiones verbales, las más frecuentes, como las físicas.

¡No te lo puedes perder!



INSCRIPCIONES

Pueden hacerse, hasta el 20
de marzo, en la página

http://cursos.satse.es/madrid
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MADRID Tendrá lugar el 25 y 26 de marzo, en el Hospital 12 de Octubre

u Está dirigido a enfermeras, enfermeras especialistas, fisioterapeutas y estudiantes de
enfermería y fisioterapia  u La inscripción está abierta hasta el 20 de marzo

JUANJO MENÉNDEZ

madrid@satse.es

El pasado 15 de febrero se abrió la
inscripción para la  ‘V Jornada de
práctica avanzada en cuidados
enfermeros’ que, organizada por
SATSE Madrid, tendrá lugar en el
salón de actos del Hospital 12 de
Octubre de Madrid el próximo 25
y 26 de marzo. El plazo permane-
cerá abierto hasta el 20 de marzo.

A esta jornada, gratuita, po-
drán inscribirse profesionales de
enfermería, enfermeros especia-
listas, fisioterapeutas y estudian-
tes de enfermería y fisioterapia. 

El evento está subvencionado
íntegramente por el Sindicato de
Enfermería y está avalado científi-
camente por FUDEN y por
AMEAP, la Asociación Madrileña
de Enfermería en Atención Pri-
maria. Para inscribirse será nece-
sario abonar una fianza de 20 eu-
ros que se devolverá a los asisten-

tes a la Jornada. Recordar que las
plazas son limitadas, se atenderán
por riguroso orden de inscripción,
y que tienen preferencia aquellos
que presenten comunicaciones. 

u PREMIOS

Por otro lado, los organizadores
han establecido tres premios. La
mejor comunicación en formato
oral se premiará con 500 euros,
mientras que la mejor comunica-
ción en formato póster recibirá
como premio una estancia de una
semana en un complejo turístico
de SATSE.

En el caso de los estudiantes
de enfermería y fisioterapia el
premio a la mejor comunicación,
en formato oral o póster, recibirá
un regalo consistente en un fin de
semana en uno de
los complejos turísti-
cos del Sindicato de
Enfermería. ✹

Cartel de las V Jornadas de práctica avanzada

▼ CONGRESOS

V JORNADA DE PRÁCTICA
AVANZADA EN CUIDADOS EN-
FERMEROS
Madrid, 25 y 26 de marzo. Salón de
Actos del Hospital 12 de Octubre.
Más info: madrid.satse.es

6º CONGRESO INTERNACIO-
NAL VIRTUAL DE ENFERME-
RÍA Y FISIOTERAPIA ‘CIUDAD
DE GRANADA’
Del 15 al 28 de mayo. Inscripciones
hasta el 27 de marzo. Más Info: con-
gresoenfermeria.com

JORNADAS PROFESIONALES
DE ENFERMERÍA ‘SITUACIÓN
ACTUAL Y PROPUESTAS DE
FUTURO DE LA ENFERMERÍA’

Hospital infanta Sofía, 3 de mar-
zo. Salón de Actos a partir de las
12:00 horas. Inscripción gratuita. Soli-
citada acreditación CFC.

Hospital Infanta Leonor, 10 de
marzo. Salón de Actos a partir de las
12:30 horas. Inscripción gratuita. Soli-
citada acreditación CFC.

Hospital Infanta Cristina, 17 de
marzo. Salón de Actos a partir de las
12:00 horas. Inscripción gratuita. Soli-
citada acreditación CFC.

ENTORNOS DE CUIDADOS
SEGUROS: LA CLAVE PARA 
LA SOSTENIBILIDAD 
DEL SISTEMA

Oviedo.  5 y 6 de marzo. Inscripcio-
nes hasta el 27 de febrero. Info: astu-
rias.satse.es

Madrid.  9 y 10 de abril. Inscripciones
hasta el 1 de abril. Info: madrid..sat-
se.es

Mallorca.  14 y 15 de mayo. Inscrip-
ciones hasta el 13 de abril. Info: ba-
leares.satse.es

XIX CONGRESO NACIONAL DE
HOSPITALES Y GESTIÓN 
SANITARIA
Alicante y Elche, del 10 al 13 de mar-
zo. www.19congresohospitales.org

XXXII CONGRESO NACIONAL
DE ENFERMERÍA EN SALUD
MENTAL
Burgos, del 27 al 29 de mayo. Info:
www.congresoanesm.com

OPE CANARIAS 

ROSY DÍAZ JORGE

canarias@satse.es

Desde enero de 2014, SATSE Ca-
narias, ha organizado 30 cursos
presenciales de preparación de la
OPE del Servicio Canario de Sa-
lud en los que han participado al-
rededor de 1.300 profesionales de
enfermería de todo el archipiéla-
go. A lo largo de los próximos me-
ses y hasta que se publique la fe-
cha del examen, SATSE seguirá
organizando cursos de este tipo.

Los cursos son intensivos, con
una duración de 25 horas lectivas,
repartidas en turnos de mañana y
tarde. El objetivo de este curso,
de carácter práctico, es reforzar
conceptos y conocimientos im-
portantes en las pruebas de este
tipo y resolver las dudas plantea-
das por los afiliados. 

SATSE es consciente de la im-
portancia que tiene preparar este
tipo de examen, de ahí el esfuerzo
organizativo y económico que
realiza para ofrecer esta forma-
ción, sin coste alguno para los afi-
liados canarios.

Además de los cursos, SATSE
Canarias, a través del Campus
Virtual de FUDEN, pone a dispo-
sición de sus afiliados, una plata-
forma online de preparación de
las oposiciones, en la que se pue-
de acceder al temario completo,
hacer simulacros de examen y
consultar dudas con una tutora,
de forma exclusiva y sin coste.

Los enfermeros que se pre-
sentan a la OPE del SCS deberán
prepararse 50 temas diferentes y
el examen comprenderá la reali-
zación de un ejercicio único, de
carácter eliminatorio, durante un
período máximo de tres horas,
que consistirá en la contestación
a un cuestionario
tipo test de 150 pre-
guntas, más diez de
reserva. ✹

MURCIA  Supondría un reconocimiento a la profesión y a los agravios sufridos

JAVIER ADÁN

murcia@satse.es

El Sindicato de Enfermería de
Murcia ha exigido a la Administra-
ción pública la puesta en marcha
de la Carrera Profesional porque
supone un reconocimiento y ade-
cuación frente a los agravios sufri-
dos por los profesionales de la en-
fermería. “Las perdidas por haber
detenido el proceso ya compro-

metido ha supuesto pérdidas eco-
nómicas y de estímulo profesional
de difícil cuantificación”, añade.

SATSE pide que se puedan
circunscribir, el personal fijo e in-
terino, directamente en el encua-
dramiento que por la antigüedad
les corresponda, sin tener que ini-
ciarse necesariamente por el pri-
mer nivel.

La Carrera Profesional sanita-
ria, de haber continuado el proce-

so de encuadre inicial articulado,
se encontraría desde final del año
2009 en su fase de evaluación
para todos los profesionales sani-
tarios. Se habrían alcanzado me-
tas que los gestores están prego-
nando como básicas para mejorar
y conseguir un rendimiento ópti-
mo de los profesionales, apunta. 

Con la puesta en marcha de la
Carrera Profesional terminará el
período de encuadramiento ini-
cial en el año 2015. Por tanto, es
preciso, explican desde SATSE
Murcia, dar la oportunidad a los
empleados que no han podido en-
cuadrarse durante el período de
suspensión para adecuarse al
mismo. ✹

EUSKADI  Es una iniciativa que ha puesto en marcha el Sindicato de Enfermería en colaboración con el resto de formaciones sindicales 

OLATZ RINCÓN

euskadi@satse.es

Dentro de las movilizaciones con-
tra los recortes, SATSE Euskadi,
junto con el resto de sindicatos de
Osakidetza, han llevado a cabo
una “Semana por la Calidad asis-
tencial”. Durante esta semana, las
centrales han propuesto a los
profesionales trabajar cumpliendo
los protocolos y dedicando el
tiempo suficiente a cada paciente.

“El objetivo es  mostrar a la socie-
dad la calidad que se está per-
diendo como consecuencia de los
recortes”, explican.

SATSE denuncia que la cali-
dad asistencial se ha resentido, ya
que de otra manera es imposible
sacar el trabajo adelante. Durante
esta semana, los profesionales
han utilizado los medios necesa-
rios en cada actuación, aunque
suponga más tiempo. “Habitual-
mente priorizamos la atención rá-

pida frente a la calidad, ¿dónde
han quedado los 15 minutos por
paciente?, comenta un portavoz
de SATSE.

Esta estrategia  quiere hacer
visible que trabajar con los me-
dios necesarios, repercute positi-
vamente en la  salud de pacientes
y profesionales. ”Simplemente va-
mos a demostrar que no es verdad
que se esté atendiendo con la ca-
lidad que merece nuestra socie-
dad”.

“Esta semana me parece una
buena idea para mostrar lo que
podríamos ofrecer con los recur-
sos adecuados”. Mariví es enfer-
mera y piensa que aumentar el
número de enfermeras por pa-
cientes puede hacer que los cui-
dados sean más humanos. 

Ainhoa, que también es enfer-
mera, denuncia que la falta de
personal hace que los profesiona-
les de  enfermería tengamos que
hacer un sobreesfuezo para sacar
el trabajo diario adelante, “lo que
repercute en nuestra salud, ade-
más de nuestra vida personal  y
familiar” que se resiente paulati-
namente. ✹



TERESA GONZÁLEZ

castillalamancha@satse.es

El pasado 31 de enero fallecía
Francisco Pleite Gómez, secreta-
rio provincial de SATSE Toledo.
Al funeral celebrado en la iglesia
parroquial de su localidad natal,

Polán (Toledo) asistieron fa-
miliares, sus compañeros del
Sindicato de Enfermería,  re-
presentantes de la Sanidad to-
ledana y de organizaciones sin-

dicales para dar el último adiós a
la persona que ha estado al frente
del Sindicato de Enfermería en
Toledo en los últimos años.

Desde SATSE queremos reco-
nocer su trabajo y su lucha por la
defensa de los intereses de los
profesionales de enfermería y fi-
sioterapia. Una labor que ha deja-
do una huella que permanecerá
imborrable en la profesión y en el
sindicalismo, tanto regional como
estatal. ✹
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ESTUDIO  Nuevos resultados del Barómetro Enfermero realizado por SATSE

u La escasez de recursos, así como la inestabilidad laboral, situaciones que inquietan
al colectivo de enfermería y fisioterapia   u Muchos volverían a elegir la profesión

RAÚL SÁNCHEZ CANO

raul.sanchez@satse.es

La pérdida de derechos que han
sufrido los profesionales de enfer-
mería españoles en los últimos
años a consecuencia de los recor-
tes impuestos desde las diferen-
tes administraciones constituye
su principal preocupación. La es-
casez de recursos humanos y ma-
teriales, así como la inestabilidad
laboral  y la desinformación y falta
de apoyo, son también situaciones
que inquietan mucho al colectivo.

Así se desprende de los resul-
tados del último Barómetro En-
fermero, elaborado por SATSE,
con la intención de conocer cuá-
les son los problemas o situacio-
nes que preocupan más en cada
momento a los profesionales de
nuestro país. En concreto, los da-
tos se han obtenido de una en-
cuesta realizada a finales de 2014
a cerca de 2.400 profesionales de
toda España.

En esta encuesta, entre otras
cuestiones, se pedía a los profe-
sionales que puntuasen de 0 a 3
una serie de aspectos, en función
de la preocupación que les gene-
rase. En lo que respecta a la pér-
dida de derechos, se ha obtenido
una puntuación media de 2,72 en-
tre los profesionales preguntados,
siendo 0 si algo no les preocupa
en absoluto y 3 si supone su máxi-
ma inquietud.

Según el Barómetro Enferme-
ro, otro asunto que preocupa a los
profesionales de Enfermería en-
cuestados son la escasez de recur-
sos humanos, que ha obtenido
una puntuación media de 2,68, y
la inestabilidad laboral que sufren
(2,27), y que ha aumentado en los
últimos años, según indican las
respuestas recibidas

A pesar de las dificultades, un porcentaje elevado volvería a elegir enfermería como profesión

INTERNET  Creado por Mónica Ventoso, enfermera

HELENA GIL

helena.gil@satse.es

El pasado 26 de enero Mónica
Ventoso, enfermera, escribía en
su blog Quironautas una entrada
titulada “Yo no paso”. Días antes
ya había empezado a utilizar el
hashtag #yonopaso en su perfil de
Twitter. “Empecé a decirme a mí
misma −indica Mónica− que aun-
que los recortes y la crisis lleven a
los trabajadores sobreexplotados
a acabar el turno como puedan
para irse a casa, sin implicarse, te-
nemos que plantarnos y no pasar
ni de ser profesionales, ni de in-
vestigar, formarnos…”

En sólo unas semanas #Yono-
paso inunda la redes sociales, en
especial Twitter, en la que dece-
nas de profesionales, no sólo en-
fermeros y sanitarios, sino de to-
das las profesiones, están apor-
tando sus propios motivos para
“no pasar”. Sólo en la red de mi-
croblogging la iniciativa ha llega-
do a más de 175.000 usuarios.
“Nunca imaginé que llegase a te-
ner tanta repercusión y eso es
buena señal, somos muchos los
que pese a la saturación de los
servicios y los desorbitados ratios
de enfermera/paciente intenta-
mos llevar a nuestro trabajo una
sonrisa, para el paciente y para
nuestros compañeros”.

u PONER VOZ A UN SENTIR

Según explica Mónica, #Yonopaso
“pone voz al sentir de muchos
profesionales, si cada uno cambia-
mos una pequeña acción cada día
en unos meses podría cambiar el
clima laboral en nuestro país”.
Hay miles de acciones que pode-
mos realizar sin coste económico
ni personal, continúa Mónica, “lla-
mar por teléfono a la unidad de
destino cuando les pasas un pa-
ciente, coger una vía venosa al fi-

A pesar de la actual situación que sufre el colectivo, el 39,49 por
ciento de los profesionales encuestados afirman rotundamente que,
si volviesen atrás en el tiempo, volverían a elegir esta profesión y el
37,72 por ciento señalan que probablemente la volverían a elegir.
Tan solo el 4,22 por ciento asegura que no volvería a elegir ser enfer-
mero/a.
Asimismo, para el 36,79 por ciento de los enfermeros encuestados es
muy satisfactorio y gratificante ejercer esta profesión y el 51,05 por
ciento lo encuentran satisfactorio en algunos aspectos, aunque reco-
nocen que es una profesión dura. De otro lado, el 64,05 por ciento de
los encuestados refiere ejercer en el campo de la Enfermería que de-
sea, frente a un 23,46 por ciento que señalan que no es así.

Le sigue la escasez de recur-
sos materiales para poder desem-
peñar su trabajo en las condicio-
nes adecuadas y ofrecer así la
atención sanitaria que les gusta-
ría, con una puntuación de 2,21.

Por último, otros asuntos que
preocupan a los enfermeros son la
desinformación, incertidumbre o
falta de apoyo a nivel profesional,
con una puntuación de 1,93, y la
falta de autonomía en su trabajo,

que puntuan con 1,90.
Todos estos resultados coinci-

den con las principales reivindica-
ciones que ha venido realizando el
Sindicato de Enfermería en los úl-
timios años para mejorar las con-
diciones laborales de los profesio-
nales y servirán de referente para
la estrategia de actuación presen-
te y futura de la organización ante
las diferentes administraciones
sanitarias. ✹

nal del turno y no dejársela a los
que entran, registrar los cuidados
de los pacientes siempre que sea
posible...”. 

La inspiración para esta inicia-
tiva, tal y como nos cuenta Móni-
ca, vino de la mano de otra enfer-
mera, Azucena Santillán, que con
#MLPela acercó a los profesiona-
les la enfermería basada en la evi-
dencia, la importancia de investi-
gar y trabajar con base a la cien-
cia y no a la costumbre de “siem-
pre se hizo así”. Además de Azu-
cena, a #Yonopaso se han sumado
conocidos enfermeros de la blo-
gosfera sanitaria como Lola Mon-
talvo, Alicia Negrón, Sonia Pas-
cual, Rosa M Nieto, DUE Mileuris-
ta, Fernando Campaña, Carlos
Nuñez, X.M. Meijome o Teresa
Pérez.

Aunque la acogida ha sido
muy buena por la mayoría, Móni-
ca Ventoso indica que “algunas
voces dejan entrever que criticar
a quienes trabajan mal hace un
flaco favor a la profesión enfer-
merapero yo creo que es necesa-
rio un poco de autocrítica, nos
ayuda a ver que hay un problema
y ese es el primer paso para solu-
cionarlo”. ✹

Chapas con el lema ‘Yo no paso’

IN MEMORIAM  Le recordaremos como la gran persona que fue
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COOPERACIÓN NICARAGUA Proyecto de FUDEN y la Comunidad de Madrid

u La formación ha profundizado en materias como la nutrición infantil, la prevención de
patologías infecto-contagiosas del aparato respiratorio y el sistema digestivo 

JUAN ANDRÉS SILES

juanandres.siles@fuden.es

La Fundación para el Desarrollo
de la Enfermería (FUDEN) y la
Comunidad de Madrid han llevado
a cabo un proyecto de coopera-
ción en el Distrito IV de Managua,
la capital de Nicaragua, en colabo-
ración con la Dirección Nacional
de Enfermería del Ministerio de
Salud para mejorar la salud infan-
til de los niños menores de cinco
años. En concreto, la iniciativa se
ha centrado en los núcleos de po-
blación que atiende el centro de
salud Francisco Buitrago, en tor-
no al Mercado Oriental.

u 417 ENFERMERAS

El proyecto ha formado a 417 en-
fermeras, 375 agentes comunita-
rios de salud y brigadistas en te-
mas como la promoción de la sa-
lud y la prevención de enfermeda-
des pediátricas, la nutrición y la
prevención de la violencia intrafa-
miliar, incidiendo en aspectos
como las patologías infecciosas
del aparato respiratorio o el con-
tagio de enfermedades como las
diarreas. Para impartir y evaluar
las formaciones, hasta Nicaragua
se ha desplazado, en dos ocasio-
nes, el enfermero madrileño José
Antonio López. De esta forma,
FUDEN y la Comunidad de Ma-
drid han fortalecido todas las acti-
vidades de promoción de la salud
que realiza el personal sanitario
en la zona.

En el Mercado Oriental de Ma-
nagua las familias sobreviven en

El proyecto ha formado a 417 enfermeras y 375 agentes comunitarios de salud

unas condiciones de pobreza ex-
trema. En este contexto, los niños
menores de cinco años son el co-
lectivo más vulnerable, con defi-
cientes condiciones higiénicas y
sanitarias, insuficiente disponibi-
lidad de alimentos para responder
a las necesidades nutricionales,
trabajo infantil, violencia sexual, y
alta incidencia de VIH y otras en-
fermedades de transmisión se-
xual, así como creencias y hábitos
alimentarios nocivos.

u RECURSOS

De forma paralela, para mejorar
los recursos con los que cuentan
los centros sanitarios del Distrito
IV de Managua −entre ellos el
Francisco Buitrago−, FUDEN y la
Comunidad de Madrid han distri-
buido diverso equipamiento sani-

tario para mejorar los cuidados in-
fantiles, entre ellos maletines de
enfermería e instrumental pediá-
trico, así como material para apo-
yar el trabajo de las brigadas mé-
dicas y bibliografía enfermera ac-
tualizada sobre salud infantil.

De esta forma, el proyecto
pretende contribuir a la mejora
de los cuidados de salud infanti-
les, mejorar la nutrición de los ni-
ños menores de cinco años y dis-
minuir así los índices de morbi-
mortalidad infantil.

Con este nuevo proyecto, am-
bas instituciones continúan con el
trabajo que vienen haciendo en
los bateyes durante los últimos
años. La última iniciativa ejecuta-
da ha sido la formación de medio
centenar de sanitarios en Yamasá
y la instalación de 16 letrinas en el
batey “Kilómetro 35”. ✹

NUEVA EDICIÓN

J.A.S.
juanandres.siles@fuden.es

Enfermeras y fisioterapeutas, en
posesión del título, pueden inscri-
birse ya en la nueva edición de
Vacaciones Solidarias. Este año el
programa de FUDEN se abre a la
participación de los profesionales
de Fisioterapia. El plazo de ins-
cripción está abierto, desde el 2
de febrero, en www.fuden.es.

En 2015, enfermeras y fisiote-
rapeutas podrán viajar a Nicara-
gua, República Dominicana,
Cuba, Santo Tomé y Príncipe y
Mozambique. Durante su estan-
cia, que se prolonga 25 días, con-
vivirán y potenciarán el intercam-
bio profesional con las compañe-
ras del país de destino. Antes de
viajar, los inscritos recibirán una
formación específica en un taller,
acreditado por la Universidad de
Castilla-La Mancha, que tendrá
lugar en Cuenca.

Atendiendo a la demanda de
formación de los profesionales sa-
nitarios locales, las enfermeras y
fisioterapeutas podrán colaborar
de manera voluntaria elaborando
e impartiendo sesiones formati-
vas que se impartirán en las uni-
versidades y centros sanitarios.

u COMPARTIR Y APRENDER

Vacaciones Solidarias permite
acercarse a la realidad de la enfer-
mería en otros lugares del mundo
y en otras circunstancias de tra-
bajo. De esta forma, realizan una
labor solidaria de voluntariado,
intercambiando conocimientos,
ideas y sentimientos con profe-
sionales de otros países, con los
que comparten objetivos e inquie-
tudes, contribuyendo así al enri-
quecimiento mutuo. ✹

FORMACIÓN

J.A.S.
juanandres.siles@fuden.es

Las aulas de la Fundación para el
Desarrollo de la Enfermería, FU-
DEN, en Oviedo acogerán entre el
16 y el 26 de marzo un curso so-
bre igualdad de género y dere-
chos humanos organizado por la
Fundación y el Principado de As-
turias, en colaboración con el Sin-
dicato de Enfermería, SATSE As-
turias.

En la formación van a partici-
par un total de 30 profesionales
de enfermería asturianas, que van
a mejorar su formación sobre la
situación de los derechos huma-
nos, en general, y de las mujeres,
en particular, en el ámbito mun-
dial. 

Dos de las profesionales que
superen el curso van a recibir una
beca con el fin de que aumenten
sus conocimientos asistiendo a un
nuevo taller impartido por una or-
ganización especializada en la
materia en Madrid.

u REPÚBLICA DOMINICANA

Junto al trabajo de sensibilización
en el Principado de Asturias, la
Fundación para el Desarrollo de
la Enfermería y el Gobierno del
Principado también están llevan-
do a cabo en la actualidad un pro-
yecto de cooperación enfermera
en la República Dominicana cuyo
principal objetivo es mejorar las
condiciones higiénicas y sanita-
rias de la población del batey Ver-
de, en la provincia de Monte Pla-
ta, donde viven cerca de 2.000
personas. ✹



CIUDAD REAL
Abren diligencias ante 
la saturación de 
las Urgencias

MADRID
Reclama la creación 
de la categoría de 
enfermera especialista

’

GALICIA
SATSE inicia una 
campaña que pide más
plantillas para el Sergas

PACTO Reunión del Sindicato de Enfermería con el ministro de Sanidad, Alfonso Alonso

u El desarrollo de las especialidades, la indicación de medicamentos o la  Conferencia Enfermera, compromisos del
ministro  u La prueba de evaluación de la competencia de Enfermería Pediátrica se celebrará antes del verano

RAÚL SÁNCHEZ CANO

raul.sanchez@satse.es

El ministro de Sanidad,  Servicios
Sociales e Igualdad, Alfonso Alon-
so, ha trasladado al presidente de
SATSE, Víctor Aznar, su compro-
miso de impulsar el acuerdo sus-
crito para mejorar la profesión en-
fermera,  y hacer realidad algunos
de sus principales compromisos
en los próximos meses.

En la última reunión de la Co-
misión de Seguimiento del Pacto
por la Sostenibilidad y Calidad del
SNS,  Alonso acordó con la Mesa
de la Profesión Enfermera, inte-
grada por SATSE y el CGE,  sacar
adelante la norma que regulará la
indicación, uso y autorización de
dispensación de medicamentos
por parte de los enfermeros. Para
ello, se presentará a las Comuni-
dades Autónomas en un próximo
Pleno del Consejo Interterritorial
del Sistema Nacional de Salud. 

Otro de los asuntos abordados
en la reunión fue el desarrollo de
las especialidades de enfermería,
y la necesaria adecuación de pla-
zas de estas especialidades. Así,
desde SATSE se insistió en el cro-
nograma, ya expuesto en otros
ámbitos,  que supondría unos pla-
zos de desarrollo muy cortos.

Respecto a la prueba de eva-
luación de la competencia de En-
fermería Pediátrica, se acordó
que se celebre antes del verano.

De otro lado, el ministro y los
representantes de los enfermeros
se mostraron de acuerdo en dar

un impulso definitivo al Real De-
creto que desarrolla los Diplomas
de Acreditación y Acreditación
Avanzada, como se preveía en la
LOPS, entendiendo que mejorará
la capacidad del profesional y la
atención que se ofrece al ciuda-
dano.

u REGISTRO PROFESIONAL 

En el encuentro entre ministro y
representantes de la enfermería
también se abordó el desarrollo
del Registro de Profesionales Sa-
nitarios, aún pendiente, sobre el
que se volvió a reiterar desde
SATSE la necesidad de su im-
plantación para conocer realmen-
te las necesidades de profesiona-
les de enfermería que hay en
nuestro SNS.

Por otra parte, se presentaron
al Ministerio las aportaciones de
la Mesa  a la futura Guía de biose-
guridad para los profesionales sa-
nitarios. Un documento de suma
importancia para aumentar la se-
guridad del colectivo enfermero,
el cual está expuesto diariamente
a números riesgos biológicos y ac-
cidentes.

Por último, se acordó que en
breve se celebre la reunión cons-
titutiva del Foro Profesional cuyo
objetivo es servir de órgano cole-
giado de participación entre el
Ministerio y los profesionales en-
fermeros para contribuir a la me-
jora de la calidad asistencial y de
las condiciones del ejercicio de la
profesión enfermera. ✹

Laboral

ARAGÓN 

PURI CARCELLER

aragon@satse.es

El Servicio de Salud de Aragón ha
confirmado a SATSE la consolida-
ción, en plantilla, de algo más de
400 plazas de enfermería. El sindi-
cato ha manifestado su alegría
aunque también añadía alguna
matización. “Se ha conseguido
una importante reivindicación de
SATSE, por lo que estamos muy
satisfechos, pero no podemos ol-
vidar que, según los números que
manejamos, la cantidad de plazas
que se debieran consolidar es ma-
yor que la cifra ofrecida por el Sa-
lud Aragonés”, indica Teodoro Al-
dea, secretario autonómico de
Satse Aragón.

u CONTRATOS DE ACÚMULO 

Las 400 plazas que se van a conso-
lidar son puestos que hasta ahora
estaban con contratos de acúmu-
los de tarea y pasarán a formar
parte de la plantilla orgánica. Este
acuerdo llega gracias al Pacto por
la Sanidad y el Empleo, que se fir-
maba el pasado mes de julio, ya
que uno de los puntos del texto
hace referencia a la necesidad de
consolidar plazas de enfermería.

Con la consolidación de estas
plazas se consigue un importante
paso adelante. “Se van a incluir en
la próxima OPE, y con ello se lo-
grará cierta estabilidad y disminu-
ción de la rotación, algo funda-
mental, pero también recorda-
mos, que estas 400 plazas no son
suficientes”, reitera el responsa-
ble autonómico de SATSE en Ara-
gón. ✹

El desarrollo de las especialida-
des será unos de los asuntos que
se abordarán en la Conferencia
de la Profesión Enfermera, cuya
celebración se acordó en el últi-
mo Consejo Interterritorial del
Sistema Nacional de Salud, y que
está prevista en este año 2015. 
En la Conferencia participarán el
ministro y  los consejeros de Sa-
nidad de las Comunidades Autó-
nomas, junto a los representan-
tes de los profesionales, para
acordar el trabajo a realizar con
el objetivo de hacer realidad las
distintas actuaciones comprome-
tidas para mejorar la situación
actual del colectivo. 
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NAVARRA Sobre el Acuerdo de 31 de enero de 2014

IDOIA OLZA

navarra@satse.es

El pasado mes de febrero se reu-
nió la Comisión de Seguimiento
del Acuerdo de 31 de enero de
2014 sobre Atención Primaria Ru-
ral (acuerdo firmado por SATSE,
CCOO y UGT). La Comisión está
formada por la Administración y
por un representante de cada
central sindical con representa-
ción en la Mesa Sectorial de Sa-
lud.

La Administración presentó
datos sobre gastos, relación de
plantilla, creación de plazas, dura-
ción y tipos de contratos por esta-
mentos de toda la Dirección de
Primaria. En este sentido, SATSE
Navarra “no entiende por qué nos
han ofrecido datos generales de
Primaria. “Nos hubiera gustado
que los datos hubieran sido espe-
cíficos y detallados de la Atención
Primaria Rural, y en los periodos
correspondientes entre el 5 de
mayo y el 30 de noviembre de

2014, y compararlo con el mismo
periodo de 2013. De este modo
podríamos evaluar la reforma en
ese ámbito específico”, apuntan.

Asimismo, en el Acuerdo se
establecía el compromiso de in-
crementar en 12 el número de
profesionales para la Atención

Primaria Rural. Sin embargo, la
Administración ha reconocido
que el número de plazas “neto” ha
sido de 9,  ya que las otras 3 pla-
zas han pasado a la Subdirección
de Urgencias, indican.

Otro dato que llama la aten-
ción a SATSE es que “aunque los
gastos de productividad han dis-
minuido (horas extras), sigue
siendo una cantidad importante
la que todavía se destina a ello”.

SATSE recuerda también que
había pedido información sobre el
importe invertido en la compra de
chalecos, mejoras en las condicio-
nes de trabajo en cuanto a equi-
pamiento de uniformes y necesi-
dades de transporte para el per-
sonal de Atención Primaria Rural,
y no se han facilitado. ✹



CIUDAD REAL La Fiscalia Provincial actúa tras una denuncia del Sindicato

u SATSE Ciudad Real presentó la denuncia por la grave situación que se estaba produ-
ciendo en las Urgencias hospitalarias   u La enfermería estaba ‘sobrepasada’

TERESA GONZÁLEZ

castillalamancha@satse.es 

La Fiscalía de Ciudad Real ha co-
municado al Sindicato de Enfer-
mería de la provincia que  “se han
incoado Diligencias de Investiga-
ción Preprocesales Penales por la
saturación del Servicio de Urgen-
cias en el Hospital General Uni-
versitario de Ciudad Real”.

SATSE Ciudad Real presentó
la denuncia ante la Fiscalía de la
Audiencia Provincial el pasado 16
de enero, ante la gravedad de la
situación que se estaba produ-
ciendo en el Servicio de Urgencias
del HGUCR “y la imposibilidad del
personal de enfermería de asegu-
rar la correcta atención de los pa-
cientes”.

u SERVICIOS SATURADOS 

En la denuncia del Sindicato de
Enfermería se indicaba que “el
Servicio de Urgencias ha sobrepa-
sado, con creces, la ocupación
para la cual está dotado,  siendo
buena prueba de ello la situación
vivida el día 12 de enero de 2015
cuando se atendió a más de 300
pacientes, amaneciendo el día 13
con 47 pacientes en espera de in-
greso”.

SATSE añadía que las conse-
cuencias del colapso de las Urgen-
cias “son muy graves para los pa-
cientes: excesiva tardanza en la
atención con el consiguiente ries-
go de agravamiento de su estado;
hacinamiento, que genera el in-
cremento del riesgo de contraer
infecciones;  falta de la mínima in-
timidad a la que tienen derecho,
atentándose a su dignidad; impo-
sibilidad de facilitarles el acompa-
ñamiento de sus familiares,  etc”.

Colapso que también tenía
graves consecuencias para los
profesionales que se veían someti-
dos a  sobrecarga física, ansiedad
y estrés al verse sobrepasados, in-
capaces de resolver la situación,
inseguridad por el temor a come-

ter errores, mayor riesgo de con-
traer enfermedades, etc.”

u RESPONSABILIDAD

Por ello, se solicitaba la interven-
ción de la Fiscalía por si “como
consecuencia de los hechos que
se le comunican se hubiera deri-
vado ya o se fuera a derivar daño
para algún paciente, no cabe im-
putar su responsabilidad más que
a aquellos que tienen entre sus
competencias garantizar el dere-
cho a la protección de la salud de

la población asignada, y no a los
profesionales sanitarios que a
base de profesionalidad, dedica-
ción y esfuerzo intentan suplir la
carencia de medios”.

Para los responsables provin-
ciales y autonómicos del Sindicato
de Enfermería, la grave situación
en los centros hospitalarios se
debe a la escasez de plantillas,
como consecuencia del personal
que se ha despedido en estos últi-
mos tres años, y también al cierre
de camas llevado a cabo desde el
inicio de los recortes. ✹
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Exterior del Hospital General Universitario de Ciudad Real

MADRID El Gobierno regional carece de voluntad política

JUAN JOSÉ MENÉNDEZ

madrid@satse.es

El Sindicato de Enfermería de
Madrid ha reclamado del Gobier-
no regional la creación de la cate-
goría de enfermera especialista. 

José Manuel Freire, secretario
general de la organización madri-
leña, indica que es una “incon-
gruencia” que Madrid oferte 170
plazas para las distintas especiali-
dades pero sólo las matronas (49
plazas) tendrán la oportunidad de
trabajar en la región una vez aca-
ben el periodo de formación. El
resto terminarán trabajando fuera
de la Comunidad “porque aquí no
existe la categoría laboral de en-
fermera especialista que lo permi-
ta”, señalan desde SATSE Madrid.  

Por el hecho de no crear la ca-
tegoría laboral de enfermera es-
pecialista, añaden desde SATSE
Madrid, “se está hurtando a todos

los madrileños de unos cuidados
especializados (que son los que
adquieren estas enfermeras du-
rante los dos años de su forma-
ción) y, por lo tanto, de la mejora
de la calidad asistencial que todos
exigimos día a día”.

u FALTA VOLUNTAD POLÍTICA

En los últimos años, indican des-
de SATSE Madrid, “hemos forma-
do a cientos de profesionales de
enfermería en las distintas espe-
cialidades que contempla la nor-
mativa estatal y, reiteradamente,
han tenido que ejercer su espe-
cialidad en otras regiones por la
falta de voluntad política de un
Gobierno regional que no contem-
pla que estas profesionales, que
se forman en nuestros centros
asistenciales, tengan la posibili-
dad de poner en práctica sus co-
nocimientos aquí”. ✹

El secretario provincial de SATSE
Ciudad Real, Juan Francisco Ruiz,
ha lamentado que se haya tenido
que recurrir a la Fiscalía para encon-
trar soluciones que están en la mano
de la Administración sanitaria y que
“solo por su pésima gestión y su ob-
sesión por continuar con los recor-
tes, quienes nos gobiernan están ju-
gando con la salud de los profesiona-
les y poniendo en grave riesgo la
vida de los pacientes”, señala Ruiz

Recogida de firmas.- El Sindicato de Enfermería de la Región de Murcia
ha puesto en marcha una campaña de recogida de firmas para exigir al
presidente autonómico, Alberto Garre López, que se dote suficiente-
mente a las plantillas de enfermería, matronas y fisioterapeutas de la
comunidad. El apoyo a través de la rúbrica personal puede venir tanto
de usuarios como de profesionales del Servicio Murciano de Salud
(SMS). Las necesidades de ampliación de plantilla también se dirigen,
recuerdan desde SATSE Murcia, además de hacia enfermería, a las ma-
tronas y los propios fisioterapeutas de los centros del Servicio Murciano
de Salud. ✹

MURCIA Reclaman la adecuación de plantillas



FITUR SALUD Se ha celebrado por primera vez en 2015 con un amplio éxito

u Se busca posicionar a España entre aquellos países receptores de turismo sanitario
de calidad  u En 2010 se facturaron, por este concepto, 140 millones de euros

TRIBUNALES  Le piden 50.000 euros e inhabilitación

REDACCIÓN

mundo_sanitario@satse.es

Un juzgado de lo Penal de Alican-
te ha juzgado recientemente a
una enfermera del Hospital de
Sant Joan por la muerte del bebé
de una embarazada que ingresó
por Urgencias con contracciones. 

El fiscal la acusa de un aborto
por imprudencia grave por no avi-
sar a ningún médico para que la
atendiera, a pesar de que la pa-
ciente se quejaba de fuertes dolo-
res. El feto murió al día siguiente.
Por este motivo pide una multa de
2.700 euros, así como una indem-
nización de 50.000 euros para la
madre y la inhabilitación durante
15 meses.

La enfermera acusada, que en
aquella época realizaba una susti-
tución, negó los hechos. Fuentes
cercanas al caso señalaron que la
enfermera aseguró que no hubo
negligencia alguna y que se actuó
en todo momento de acuerdo con
el protocolo. 

Los hechos ocurrieron en
2005 después de que la madre se
presentara en las Urgencias del
Hospital en la fase final del emba-

razo, porque tenía contracciones
cada cinco minutos. La médico de
guardia la monitorizó y entendió
que el parto no estaba próximo.
Sin embargo, la ingresó en el cen-
tro y la emplazó a que avisara a
una enfermera cuando las con-
tracciones fueran cada dos o tres
minutos.

Según el escrito de acusación,
la madre avisó varias veces a la
enfermera porque tenía fuertes
dolores y estaba con contraccio-
nes cada cinco minutos. La enfer-
mera le dijo que ese dolor era nor-
mal y que no la llamara hasta que
dichas contracciones fueran cada
dos o tres minutos. Los dolores
persistieron durante toda la no-
che y espaciándose las contrac-
ciones a periodos cada vez mayo-
res hasta producirse cada 20 mi-
nutos.

A la mañana siguiente, la ma-
trona monitorizó a la enferma y se
encontró con que el feto no tenía
pulso. El ginecólogo sólo pudo
confirmar la muerte del feto. La
acusación se apoya en que la en-
fermera acusada no avisó a nadie,
ni recabó la ayuda de la matrona o
del médico de guardia. ✹
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GABRIEL RODRÍGUEZ

gabriel.rodriguez@satse.es

FITUR, la principal feria de turis-
mo que se celebra en España, ha
abierto un nuevo espacio, FITUR
Salud con el turismo sanitario
como principal punto fuerte. El
turismo sanitario en España tiene
una meta de volumen de mercado
para 2015 de 500 millones de eu-
ros y un crecimiento esperado de
277 millones de euros, según con-
cluye el ‘Estudio de Mercado so-
bre Turismo de Salud en España’,
realizado por Deloitte por encargo
de la Federación Nacional de Clí-
nicas Privadas y presentado en el
transcurso de esta Feria. En 2010,
el volumen de mercado registrado
fue de 140 millones de euros.

Según el estudio, los países
prioritarios para España en la
captación de turistas sanitarios
son Alemania, Reino Unido y
Francia. Otros países objetivo son
Bélgica y Suecia, mientras que re-
giones como la Federación Rusa,
el Magreb, Oriente Medio y Lati-
noamérica son para España mer-
cados a potenciar.

Entre las ventajas que destaca
el estudio, sobresalen la elevada
calidad y reconocimiento interna-
cional de los cuidados de salud
que se ofrecen en nuestro país,
unido al coste relativamente bajo
de éstos y la seguridad jurídica
existente. 

En la actualidad, explica el es-
tudio, los principales países re-
ceptores de este tipo de turismo
son Estados Unidos, que asume el
40% del total, mientras que en
Europa destacan Alemania, Reino
Unido, Francia e Italia, en la deno-

minada Medicina avanzada. Por el
contrario, Tailandia, India, Hun-
gría, Polonia o Turquía, son los
países líderes de la denominada
Medicina low cost (bajo precio).

España facturó en torno a 140
millones de euros en 2010, es de-

cir, el 2’74% de la facturación to-
tal de las clínicas privadas. Por
nacionalidades, son los británicos
y franceses los que mayor uso ha-
cen de este turismo sanitario en
España, seguido de alemanes y
noruegos. ✹

Aspecto del pabellón de Andalucía en la Feria Fitur Salud

Fachada del Hospital Sant Joan de Alicante

La iniciativa, que constituye una de las principales novedades de la
Feria Internacional de Turismo (FITUR), surge con el objetivo de dar
visibilidad a un sector emergente y de gran potencial de crecimiento
como representa el turismo de salud en España, distinguido a nivel
mundial por su prestigiosa calidad sanitaria y reconocida tradición tu-
rística. 
A escala mundial, el turismo de salud factura ya cerca de 7.000 millo-
nes de euros en todo el mundo, con un promedio de crecimiento anual
del 20% y una previsión de facturación para 2015, de 128 mil millones
de euros; circunstancias que podrían llevar a España a conseguir una
facturación cercana a los 300 millones de euros en 2015, que se dupli-
cará hasta los 600 millones en los cuatro años siguientes. 
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EUSKADI El Sindicato de Enfermería las ha presentado ante el Gobierno vasco

u Las alegaciones al futuro decreto pretenden mejorar los derechos de profesionales y
ciudadanía  u Aborda la libre elección de enfermera y la salud sexual de la mujer

nas están dotadas de enfermería”
Sobre la asistencia específica a

las personas mayores, el decreto
recoge el derecho de estas perso-
nas a participar en actividades de
promoción de la salud y desde el
sindicato añaden que “no solo de-
ben tener derecho a  participar,
sino que deben disponer de las
mismas. “Exigimos el acceso a ac-
tividades enfermeras de preven-
ción, como identificación de con-
ductas de riesgo, prevención de
caídas y otros accidentes, o la de-
tección precoz del deterioro cog-
nitivo y funcional”.

u SER ACOMPAÑADA

El sindicato exige que esta norma
garantice el derecho de la mujer a
estar acompañada el tiempo ante-
rior, durante y tras el parto, así
como poder tener a su lado al
bebé. “Nos parece importante
además garantizar una educación
y atención sexual adecuada, que
incluye revisiones y controles gi-
necológicos, donde la matrona
tiene un papel muy importante”.

Respecto a la asistencia sani-
taria al final de la vida, SATSE de-
nuncia que el decreto recoge el
derecho a disponer de habitación
individual al final de la vida para
preservar la intimidad y la digni-
dad “si es posible”. Desde el sindi-
cato exigen que se elimine el  tér-
mino  “si es posible”. “Si un decre-
to recoge un derecho debe poder
ejercerse y dotar a los hospitales
de Osakidetza de este recurso de
forma suficiente”. ✹

ARAGÓN Han reclamado de la presidenta de la comunidad la solución del problema

PURI CARCELLER

aragon@satse.es

Delegados de Cemsatse se han
concentrado frente a la Sede de la
Diputación General de Aragón
para exigir la devolución de la
paga extra de 2012 a los sanita-
rios aragoneses. “Estamos su-
friendo un agravio comparativo
con otros trabajadores, como los
de la Administración Pública del
Estado a los que sí se les va a de-
volver esas cantidades”.

SATSE cree que es necesario
compensar el esfuerzo realizado
durante los últimos años. “Hemos
tenido que soportar importantes

GALICIA Recogerán firmas de los profesionales

GERARDO GARCÍA-TRIO

galicia@satse.es

El Sindicato de Enfermería en Ga-
licia aprobó, en su último Comité
Ejecutivo Autonómico, la puesta
en marcha de una campaña para
denunciar las plantillas insuficien-
tes de enfermeras, fisioterapeutas
y matronas en los centros depen-
dientes del Servicio Gallego de
Salud, Sergas..

El principal objetivo de la ini-
ciativa de SATSE es visibilizar la
denuncia de la carencia de profe-
sionales y solicitar una plantilla
adecuada en los Centros de Aten-
ción Primaria y Atención Especia-
lizada del Sergas. La campaña se
inició en toda la Comunidad Autó-

noma de Galicia el 22 de diciem-
bre de 2014 y terminará a media-
dos de marzo de 2015.

Entre las distintas acciones
que se llevarán a cabo, SATSE co-
locará carteles en todos los Cen-
tros de Atención Primaria y Aten-
ción Especializada con los lemas
‘Plantilla Insuficiente es igual a
Riesgo Inminente’ y ‘Plantilla
Adecuada es igual a Calidad Ase-
gurada’. 

Asímismo, entregarán a profe-
sionales y usuarios, para su cober-
tura y firma, tarjetas dirigidas al
presidente de la Xunta de Galicia,
Alberto Núñez Feijóo, que se en-
tregarán en un acto único en la
Xunta de Galicia en Santiago al fin
de la campaña. ✹

CONSEJO DE EUROPA

REDACCIÓN

mundo_sanitario@satse.es

El salario mínimo establecido en
España para los trabajadores del
sector privado y de los contrata-
dos de la función pública “no ga-
rantiza un nivel de vida digno”,
según reflejan las conclusiones
del Comité Europeo de Derechos
Sociales del Consejo de Europa,
que ha evaluado el cumplimiento
de la Carta Social Europea y de su
protocolo adicional.

El Comité Europeo de Dere-
chos Sociales del Consejo de Eu-
ropa concluye que la situación no
está conforme con lo recogido en
la Carta de 1961, ya que “el salario
mínimo de los trabajadores del
sector privado no garantiza un ni-
vel de vida digno”, algo que tam-
bién es aplicable para “la plantilla
contratada en la función pública”.

u JORNADA LABORAL 

El análisis sostiene también que
en España la jornada laboral pue-
de exceder las 60 horas semana-
les en algunas categorías de tra-
bajadores y denuncia que no se
hayan establecido medidas com-
pensatorias para todos los traba-
jadores expuestos al tratamiento
de residuos de riesgo.

Por contra, el Comité Europeo
de Derechos Sociales del Consejo
de Europa considera que en Es-
paña se cumple con el principio
de “no discriminación entre hom-
bres y mujeres en cuanto a la re-
muneración”. ✹

OLATZ RINCÓN

euskadi@satse.es

El Sindicato de Enfermería de
Euskadi ha presentado ante el
Gobierno vasco alegaciones al
proyecto de Decreto sobre Dere-
chos y Obligaciones de las Perso-
nas en el Sistema Sanitario de
Euskadi. “Con estas alegaciones,
pretendemos  mejorar los dere-
chos de la ciudadanía, así como
preservar los derechos de la en-
fermería”, explican desde SATSE.

Este decreto regulará  los de-
rechos y obligaciones de la ciuda-
danía en Osakidetza. El Departa-
mento de salud ha trasladado este
proyecto a distintos agentes so-
ciales, entre ellos SATSE Euskadi,
para su análisis y consideración.
“Muchos de las cuestiones que
aborda este decreto, son temas
que viven diariamente y muy de
cerca, enfermeras, enfermeras es-
pecialistas, matronas y fisiotera-

peutas”.

u UNIDADES INSUFICIENTES

SATSE Euskadi exige que se in-
cluya en este decreto, el derecho
de la ciudadanía a la libre elección
del profesional de enfermería,
conforme a lo establecido en la ley
general de sanidad. El texto solo
permite la libre elección de profe-
sional facultativo general y pedia-
tra. “Nos parece una buena mane-
ra de hacer visible nuestra profe-
sión, y garantizar los cuidados in-
dividualizados que la ciudadanía
merece”, explican.

En cuanto a la asistencia sani-
taria de la infancia y la adolescen-
cia, SATSE exige la inclusión del
derecho de niños, niñas y adoles-
centes a contar con unidades in-
fantojuveniles especializadas y
dotadas de una enfermería espe-
cializada en este campo. “Estas
unidades son insuficientes y ape-

recortes con la excusa de la crisis,
y creemos que es el momento de
que se nos devuelva esa paga ex-
tra, que se expropió”, apunta.

Cemsatse también ha remitido
una carta a la presidenta de Ara-
gón, Luisa Fernanda Rudí, ya que
es en quien recae la responsabili-
dad, exigiendo el reintegro de
esas cantidades. 

“Lamentablemente en Ara-
gón, cada vez que hemos inten-
tando negociar en los distintos
ámbitos en los que nuestro sindi-
cato tiene representación, la res-
puesta ha sido siempre la misma:
Un no rotunto. Nos ha quedado
claro que la presidenta en este
tema tiene una nula voluntad po-
lítica”, concluye. ✹

ESTUDIO EUROPEO

GABRIEL RODRÍGUEZ

gabriel.rodriguez@satse.es

España ocupa el puesto 18 en el
índice Euro Health Consumer
2014, que se calcula a partir de la
combinación de estadísticas
públicas, encuestas a pacientes y
una investigación independiente,
consiguiendo 670 puntos sobre
un máximo de 1.000. Ocupa la
misma posición que en el estudio
del 2013. 

Holanda se mantiene en la
cima, obteniendo 898 de un máxi-
mo de 1 000 puntos posibles, se-
guido por Suiza, Noruega, Finlan-
dia y Dinamarca. España gana sie-
te puntos en el rendimiento gene-
ral, pero no es suficiente para su-
bir en el ranking de paises. 

u FALTA EMPODERAMIENTO

El estudio indica que “como en la
mayoría de los principales siste-
mas de salud financiados a través
de impuestos, el acceso es muy
pobre y es evidente que se ha de-
teriorado aún más durante 2014.
Es fácil, continua, culpar solo a la
crisis pero tiene que haber expli-
caciones adicionales”. 

Para Arne Bjornberg, presi-
dente del Euro Health Consumer,
“es conocido que muchos pacien-
tes que pueden permitirselo
abandonan los servicios públicos
de salud. No menos importante
es, afirma, mejorar el empodera-
miento de los pacientes cuando
todo el sistema sanitario está bajo
presión. ✹



Heinz Leiman, el padre del mobbing, estableció para sus estudios es-
tadísticos una definición estricta. “Hay mobbing cuando una o varias
de las actitudes hostiles se repiten al menos una vez a la semana du-
rante al menos 6 meses”. 
Por su parte, Iñaki Piñuel, investigador español, considera que “es
una lacra social, una epidemia emergente que tiene mucho que ver
con el empeoramiento del entorno laboral”, definiéndolo como “un
tipo de hostilidad psicológica, realizada por compañeros o jefes hacia
una persona a la que se busca eliminar de su puesto de trabajo me-
diante la destrucción de su resistencia psicológica o de su salud físi-
ca”.
Entre las recomendaciones para evitar o minimizar este problema, el
Sindicato de Enfermería de Madrid destaca “la identificación tem-
prana de la situación de mobbing y, sobre todo, la prevención donde
la formación e información es esencial.” Desde el Sindicato madrile-
ño se recomienda que ante la sospecha de acoso se acuda a la sec-
ción sindical de SATSE y se ponga en conocimiento de ella.
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MADRID Según un estudio realizado por SATSE sobre casi 800 profesionales sanitarios

u La encuesta detecta que el 15% de los profesionales madrileños se sienten ignorados
o “invisibles” por sus superiores u ‘Contra el acoso laboral, tolerancia 0’ 

JUANJO MENÉNDEZ

madrid@satse.es

El 23% de los 758 profesionales
de enfermería y fisioterapia que
han cumplimentado la encuesta
diseñada por SATSE Madrid afir-
man sufrir maltrato psicológico
de manera continuada (más de
una vez por semana) y el 21% in-
dica que su superior “restringe
mis posibilidades de comunicar-
me, hablar o reunirme con él”.

Otro de los datos que ha pues-
to de manifiesto la encuesta,
realizada de forma anónima y en
la que han podido participar to-
dos los profesionales de enferme-
ría, matronas y fisioterapeutas de
la Comunidad de Madrid, es que
el 24% de éstos consideran que
“evalúan mi trabajo de manera
inequitativa o de forma sesgada”
o que “me interrumpen continua-
damente impidiendo expresar-
me”, en un 14%.

La encuesta, en la que el 86%
de los participantes son mujeres,
detecta igualmente que, en el
15% de las ocasiones “me igno-
ran, me excluyen o me hacen el
vacío. Fingen no verme o me ha-
cen ‘invisible’”.

u TOLERANCIA CERO 

‘Ante el acoso laboral, tolerancia
0’ es el lema de la campaña que el
Sindicato de Enfermería lanzó
hace ahora casi un año y que
reactivará en los próximos días
(mediante informaciones en web
y distribución de cartelería) para
concienciar a los profesionales de
enfermería y fisioterapia de la im-
portancia de identificar situacio-
nes de acoso laboral y para saber
cómo actuar ante las mismas.

El acoso laboral, afirman des-
de el Sindicato de Enfermería, en
Madrid, es un comportamiento
negativo entre compañeros, o en-
tre superiores e inferiores jerár-
quicos, a causa del cual el afecta-
do es objeto de acoso y ataques
sistemáticos durante un periodo
de tiempo continuado −algunos
autores indican seis meses− ya
sea de manera directa o bien indi-
recta.

Por otro lado, estudios reali-
zados en la Unión Europea, indi-

can desde la organización madri-
leña, muestran que un 8% de los
trabajadores europeos (cifras que
se sitúan entre los 12 millones)
han sido o están siendo acosados
psicológicamente. 

En nuestro país, un estudio
realizado recientemente sobre
casi 5.000 empleados, reconoce
que el mobbing o acoso en el tra-
bajo afecta en torno al 15 por
ciento de los trabajadores españo-
les, es decir, a unos dos millones
de personas. ✹

ASTURIAS Condiciones precarias

BELÉN ALONSO

asturias@satse.es

La sección sindical de SATSE en
el Área Sanitaria III, la correspon-
diente a Avilés, ha denunciado la
precariedad en la que se ven obli-
gados a desarrollar su trabajo los
Servicios de Urgencia de Aten-
ción Primaria (SUAP) y los de
Atención Continuada (SAC), que
atienden las urgencias de Prima-
ria de la comarca avilesina duran-
te tardes y noches. 

Ante una emergencia que sur-
ja fuera del centro del El Quirinal,
donde se centralizan las atencio-
nes de urgencias durante las no-
ches, los profesionales –médico y
enfermera- deben acudir en taxi
en caso de que la atención no se
realice con ambulancia. Si se re-
quiere una ambulancia, ésta tras-
lada a los SUAP hasta el lugar de
la atención, pero por el tipo de
acuerdo que existe, no tiene que
llevarlos de vuelta a su centro.
“Los deja en el domicilio en el que
han realizado la atención o en el
hospital, en caso de que el pa-
ciente sea llevado a urgencias
hospitalarias”, aclaran los delega-
dos de SATSE en Avilés.

Así, denuncian que este me-
dio de transporte “no es operati-

vo”, porque complica la atención
si se produce otra llamada para
una salida mientras el equipo está
tratando de regresar, ya que el
otro equipo no puede abandonar-
lo hasta que lleguen. 

u INSEGURIDAD 

SATSE Avilés ya ha denunciado la
precariedad de este sistema en
diversas ocasiones, pero la Geren-
cia del área sanitaria no ha toma-
do medidas por el momento.

“¿Qué pasa si no hay un taxi
disponible o no hay cobertura
para llamarlo desde una zona ru-
ral?”, se preguntan. Además, pue-
de resultar “poco seguro para los
profesionales encontrarse de no-
che y sin transporte”, insisten.

Desde SATSE reclaman a la
Gerencia sanitaria “un sistema
que facilite el transporte para me-
jorar la calidad de la atención ur-
gente y que aumente la seguridad
de los profesionales, al quedar
menos expuestos”.

“El sistema es poco operativo
y además poco rentable”, denun-
cian. “Se pagan unas facturas de
taxi muy grandes cuando otro
tipo de transporte podría ser más
eficaz y económico”, concluyen
desde la sección sindical. ✹

Imagen de la plaza del Ayuntamiento de Avilés

EUSKADI Revalida su posición como principal fuerza sindical en este centro privado 

OLATZ RINCÓN

euskadi@satse.es

El Sindicato de Enfermería se ha
convertido en la organización sin-
dical que obtiene los mejores re-
sultados en las elecciones sindica-
les celebradas en la Policlínica Gi-
puzkoa. 

Tras estos comicios, el Sindi-
cato de Enfermería revalida su
posición como primera fuerza sin-
dical en el centro privado más
grande de Guipúzcoa.

De esta forma, el Comité de

Empresa  del centro, que cuenta
con un total de 13 miembros, se
configura de la siguiente forma
para los próximos cuatro años:
SATSE, 10 representantes; ELA,
2 y USAE, 1 delegado.

“Agradecemos, tanto a los
profesionales de enfermería y fi-
sioterapia, como a otros colecti-
vos, la elección de SATSE como
principal representante”, explican
desde la sección sindical de la or-
ganización. 

Para el sindicato, estos resul-
tados revalidan la confianza que

los profesionales vienen deposi-
tando en este sindicato profesio-
nal. “Son muestra del trabajo que
día a día venimos realizando en
diferentes ámbitos”, apuntan.

Desde el Sindicato de Enfer-
mería opinan, además, que en el
difícil contexto económico y labo-
ral  que afrontamos,  los retos son
aún más importantes. “Nos com-
prometemos a  emplear estos cua-
tro nuevos años para ir dándoles
solución uno a uno”, concluyen
desde la sección sindical de SAT-
SE en el centro. ✹

Cartel de la campaña ‘Ante el acoso laboral, tolerancia 0’ de SATSE Madrid
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LO MÁS VISTO

CONTRATOS EVENTUALES EN ANDALUCÍA

El Sindicato de Enfermería de Andalucía logra, en Mesa Sectorial
de Sanidad, la conversión de los contratos al 100%
de los eventuales estructurales del SAS. Puede ver
este vídeo en el Canal Mundo Laboral en nuestra
web www.enfermeriatv.es

GABRIEL RODRÍGUEZ

gabriel.rodriguez@satse.es

Buscar trabajo, compartir fotogra-
fías y escuchar música. Estas son
las principales tendencias entre
los 14 millones de españoles que
utilizan las redes sociales. 

Así lo afirma el VI Estudio Re-
des Sociales IAB Spain, la asocia-
ción que representa al sector pu-
blicitario español en medios digi-
tales, que desvela el nombre de
los grandes triunfadores en redes
sociales de 2014: LinkedIn (8%),
Instagram (8%) y Spotify (4%). 

Estas tres redes sociales, es-
pecíficas para buscar trabajo,
compartir fotografías y escuchar
música, experimentan el mayor
crecimiento en cuanto a número
de usuarios en el último año. Es el
inevitable reflejo de lo que ya ha-
bía anticipado el informe anual de
Telefónica: los contenidos audio-
visuales son los preferidos por los
usuarios. 

Esta tendencia no acaba, sin
embargo, con el reinado de Twit-
ter y sobre todo, de Facebook, el
líder indiscutible de la Red. Y es
que los españoles usan la red de
Mark Zuckerberg los siete días de
la semana, cuando la media del
resto de redes sociales es de la
mitad (3,6). 

Facebook sigue siendo la red
social con mayor frecuencia de
utilización, seguida de Twitter (5

INTERNET LinkedIn, Instagram y Spotify revolucionan las redes sociales en España

u El VI Estudio de Redes Sociales desvela que aquellas que apuestan por lo específico
experimentan el mayor crecimiento.  u Facebook y Twitter conservan el liderazgo 

días/semana; 3:45 min. a la sema-
na) e Instagram (4 días/semana,
3:00 min. a la semana). Esta últi-
ma ya alcanza los niveles de Twit-
ter y se posiciona como la tercera
red social en frecuencia de uso,
superando a YouTube (3,4
días/semana, 3:30 min. a la sema-
na). 

u LÍDER EN PUBLICIDAD

Además de encabezar la frecuen-
cia de uso, Facebook es también
líder en publicidad. El 86% de los
internautas que siguen una marca
a través de redes sociales lo hacen
a través de este portal. 

Twitter también tiene motivos
para alegrarse, pues es la tercera
red social en crecimiento (aumen-
ta un 7%) y la segunda en casi to-

das las estadísticas por detrás de
la inalcanzable Facebook.

A pesar del liderazgo de Face-
book en términos generales, la
red de Mark Zuckerberg se ha re-
lajado en algunos aspectos. Es,
por ejemplo, el caso del tiempo
que retiene a los lectores en sus
páginas (4,31 horas semanales).
O el nivel de satisfacción de sus
seguidores, que ha pasado del 7,9
al 7,6, y que ha permitido que dos
de sus rivales, Spotify e Insta-
gram, le adelanten en esta clasifi-
cación que encabeza YouTube. 

Esta relajación de Facebook
explica sólo en parte por qué Ins-
tagram y LinkedIn han protagoni-
zado el crecimiento más especta-
cular en cuanto a número de
usuarios en el último año (8 y 9
puntos más, respectivamente). ✹

▼ ANUNCIOS GRATUITOS

Alquiler

✹ Apto en 1ª línea de playa
en Mar Menor –Murcia–  2
dormitorios, garaje. Buen
precio. Vistas al mar. Todas
las épocas. Quincenas, me-
ses. Tfno: 91 505 11 65 o 690
76 78 96.

✹ Apato para 6 personas en
Noja (Cantabria), a 200 m.
de la playa. Garaje. Todo el
año. Puentes, semanas y
quincenas. Tfno: 652 71 17
62. (Alberto).

✹ Apto en Almuñécar, Gra-
nada. 1ª  línea playa. 2 dor-
mitorios. Piscina. Jardines.
Quincenas o verano. No ani-
males. Tfno: 616 10 75 05 y
958 81 68 98.

✹ Apartamento en Seira
(Valle de Benasque –Hues-
ca–). Amueblado, 2 habita-
ciones. Garaje, trastero y jar-
dín. Tfno: 676 04 77 40.

✹ Casa rural en Espeja
(Casa Fina), Salamanca. En-

tre 8 y 20 personas, fines de
semana, quincenas, puentes
o todo el año. www.ciuda-
drodrigo.net. Tfno: 629 41
45 10.

✹ Casa rural en la zona de
la Serranía (Valencia). 5-7
plazas. www.casaruralcato-
na.com o 677 51 01 87

✹ Chalet 170 m2 con parce-
la 530 m2. 4 dormitorios, 2
baños, 1 aseo. A/A, agua ca-
liente por energía solar y ac-
ceso a club social-deportivo
en Gelves (Sevilla). Tfno:
671 91 56 29.

✹ Playa de Valdelagrana.
Apto fines de semana, puen-
tes, quincenas o todo el año.
Puerto de Santa María (Cá-
diz). 2 dormitorios, piscina y
aparcamiento. Tfno: 956 28
43 51 y 609 52 67 87.

✹ Local comercial o para
oficinas en Ávila capital
(centro) en la calle Sanse-
gundo. 90 m2. Tfno: 667 85
31 71 y 920 25 80 95. Sol. 

✹ Piso en El Ferrol (A Co-
ruña). 3 hab. C/C, doble
acristalamiento. Garaje. Re-
formado y nuevo. 300 € para
larga temporada. Isabel Tfno
605 48 32 99.

✹ Apto en Sevilla para quin-
cenas o meses, cerca de
Hospital Virgen del Rocío.
Tfno: 629 78 28 96.

✹ Apto Ibiza. 1ª línea en pa-
seo marítimo Bahía de San
Antonio. Equipado. 4 pax.
Quincenas mayo a octubre.
Tfno: 626 09 98 87.

Venta / Compra

✹ Vendo piso en La Ñora
(Murcia). 3 dormitorios, 2
baños, amueblado y con
electrodomésticos. Patio ex-
terior y plaza de garaje. Jun-
to a Centro de Salud y muy
cerca de la UCAM. 97.000 €.
Tfno 620 35 33 87 / 606 41
87 72.
✹ Apartamento dúplex en
Oviedo. 2 dormitorios, coci-
na independiente, terraza y

garaje. Amueblado y céntri-
co. Tfno 607 82 72 25.

✹ Estudio en Laredo (Can-
tabria), cerca playa. 45.000
euros. Tfno 610 542 677. 

✹ Chalet adosado en Torre-
vieja (Alicante). 4 hab, 3 ba-
ños, solárium. Vista al mar a
500 m. Sótano, garaje, pisci-
na comunitaria. Cerca hospi-
tal. Amueblado y A/A. Tfno
605 48 32 99. Isabel

✹ Furgoneta Volkswagen
Multivan Classic 2500 TDI
en buen estado y pasada
ITV. Año 1998. 380.000 km.
Precio 6.000 euros. Ideal
para vacaciones. Tfno 629
41 45 10.

✹ Chalet de 135 m2., con 4
dormitorios, garaje y 300 m2.
de finca exterior en San Pe-
dro del Arroyo (Avila). A 20
minutos de Avila, 45 minu-
tos de Salamanca, hora y
media de Madrid y Vallado-
lid. 106.000 euros negocia-
bles. Tfno: 636 10 21 44.

RECOMENDAMOS

Título: Atención al paciente con alteraciones in-
munológicas, nefrourogenitales, dermatológicas,
oftalmológicas y otorrinolaringológicas
Línea: Enfermería Médico-Quirúrgica IV
Autores: Varios
Edita: Enfo Ediciones 

Este libro se ha diseñado para permitir tanto a
profesionales de enfermería como a los estudiantes de esta dis-
ciplina, planificar y evaluar los cuidados de los pacientes médi-
co-quirúrgicos adultos.

Título: Marketing de los servicios de salud
para no marketinianos
Autora: María Ángeles Jiménez
Edita: Pirámide

Este manual busca aportar unos conocimientos
mínimos de marketing y su integración en la
empresa o centro a profesionales sanitarios que

trabajan en el ámbito privado y que no están familiarizados con
el área o tienen curiosidad.

JORNADA PROFESIONAL EN EL HOSPITAL LA PAZ

Más de 300 profesionales asistieron a la Jornada Profesional or-
ganizada por SATSE Madrid en el Hospital La Paz
para debatir los principales problemas que afectan a
la profesión. Puede ver este vídeo en el Canal Desa-
rrollo Profesional en www.enfermeriatv.es

CLINICA BAVIERA
Tfno: 902 130 100



www.vivesatse.es

Descubre España ... ven a Granada
Club Vive Activo ya ha puesto en marcha la segunda actividad de ‘Descubre España’

Del 17 al 19 de abril visitaremos Granada y sus principales monumentos

¿Te gustaría conocer Granada y visitar sus principales monumentos? Si es así estás de

enhorabuena ya que el Club Vive Activo ha puesto en marcha una nueva actividad de

‘Descubre España’. 

Del 17 al 19 de abril estaremos a la capital del reino nazarí y visitaremos, entre otros, la

catedral, la alcaicería, la Alhambra, el Generalife.

Club Vive Activo incluye en este viaje para los afiliados a SATSE dos Tour gratuitos a

pie, con guía especializado y de dos horas y media de duración cada uno. Inscripciones

hasta el 15 de marzo. Plazas limitadas.

Todo ello por 130 euros/persona en habitación doble

Más información en www.vivesatse.es en la pestaña Club Activo

Ventajas
Salud, viajes y ocio, seguros, automoción, formación y finanzas

Marca la diferencia aprendiendo inglés con Kells College

Estancia
desde 35 €/noche

Taquilla Kinepolis
Entradas a 6 €

Taquilla Yelmo Cines
Entradas a 6 €

Adeslas Salud
Por 39,84 €/mes

Un año más renovamos nuestro acuerdo de colaboración con Kells College para ofrecer a nuestros afiliados la posi-

bilidad de aprender inglés en el extranjero de la mano de unos expertos en la organización de Cursos de Idiomas. 

Kells College es una organización con más de 40 años de experiencia gestionando programas en el extranjero. Todos

sus cursos están auditados por una empresa externa con el fin de asegurar la máxima calidad y exigencia para todos

sus destinos. Su profesionalidad y garantía de calidad son las razones por las que año tras año seguimos renovando

nuestro acuerdo con la seguridad de que ofrecemos la mejor alternativa del mercado.

La filosofía de Kells College es ofrecer programas completos de aprendizaje e integración en la vida y cultura del país

anfitrión para que el participante aproveche su estancia disfrutando de las diferencias culturales.

Además de estos programas que nos proponen dentro de su oferta, tanto en su folleto como en su página web pode-

mos encontrar muchísimas más opciones que se pueden adaptar a las necesidades de los hijos de nuestros afiliados.

Desde SATSE queremos animar a nuestros afiliados a plantearse que nunca es tarde para aprender un nuevo idioma

o perfeccionarlo y desde Kells College pueden ayudarnos a confeccionar propuestas a medida. 

Más información en http://www.kellscollege.com

Por sólo
130 €/persona



ción. El germen de todo, explican,
fue la elaboración de los mapas de
competencias, entonces nos di-
mos cuenta que faltaba una herra-
mienta de este tipo, y desde el
Instituto Aragonés de Ciencias de
la Salud se nos propuso hacerlo
realidad. “Todo lo que había hasta
ahora era bibliografía de otros
países, te remiten a asociaciones
o colectivos que en España ni
existen, y era difícil encontrar
una respuesta con la concreción
que necesitas”, comenta Helena,
recordando las dificultades que
encontraba en su consulta. 

El siguiente paso era conse-
guir que el libro fuese de verdad
útil, no un texto con vocación de
estar encerrado en un cajón. Por
eso en el grupo de trabajo están

representados todos los ámbitos y
aspectos de la enfermería de Sa-
lud Mental, con enfermeras que
pueden comprobar día a día, en
su trabajo, las carencias que exis-
ten y cómo se pueden solventar.

u TRABAJO CON RECORRIDO

Una vez que definís el objetivo al
que queréis llegar ¿cómo os orga-
nizáis para conseguirlo?

Empezamos con esto hace
más de dos años, primero se creó
ese grupo de profesionales con el
que reflejar todos los ámbitos, 8
enfermeras, que contó con la ase-
soría de una enfermera experta
en metodología. Se seleccionaron
los diagnósticos que contendría el
libro, aplicando de forma rigurosa

la metodología. Cada profesional,
con su propia experiencia, desa-
rrollaba los correspondientes a su
área asistencial. Y  periódicamen-
te, se realizaban reuniones para
poner en común el trabajo e ir
avanzando.

u PÚBLICO OBJETIVO

¿Y a quién puede ayudar esa he-
rramienta? A todas las enfermeras
y estudiantes de enfermería.
“Cuando ya he visto la guía publi-
cada la ojeo, pienso que me hubie-
ra gustado tenerla a mí que me
hubieran enseñado esto así, por-
que ahora, con la experiencia es
cuando entiendo muchas cosas”,
indica Ana Belén una de las auto-
ras.

En un principio iniciaron el
trabajo pensando solo en ellas,
pero enseguida se dieron cuenta
que era necesario publicarlo por-
que podría servir a muchas profe-
sionales. Hay que tener en cuenta
que los diagnósticos son estanda-
rizados y trasferibles, se centran
en lo común de un grupo de res-
puestas humanas en situaciones
semejantes. 

Cada profesional, explican las
tres profesionales de enfermería,
podrá seleccionar lo necesario
para dar la mejor y más personali-
zada respuesta al usuario que
atiende.

La idea principal es ayudar y
orientar en la elaboración de pla-
nes de cuidados. Pero además, va
a ayudar a medir y evaluar las in-
tervenciones y el impacto de la
enfermería, algo que sólo se pue-
de hacer aplicando el método en-
fermero, ya que lo que no se cuan-
tifica no queda refle-
jado: “Es como si no
existiera”, senten-
cian. ✹

¿CUÁNTOS de
vosotros habéis
dicho alguna
vez eso de “que
paren el mundo
que yo me
bajo”? Es lo que
me ha salido
del alma al oír
las noticias de
los pasados días y, aunque es cier-
to que en los últimos tiempos, en
vista de la actualidad, es como
para dejar el mundo constante-
mente parado, siempre hay algo
que te deja con la boca aún más
abierta.

No, no me estoy refiriendo a
que los programas con más au-
diencia televisiva sean los relacio-
nados con el GHVIP y los pelapo-
llos que monta Belén Esteban, ni
a los que tienen en la cúpula del
PSOE por el liderazgo del partido,
que se pierdan los expedientes y
sumarios en los juzgados o las im-
putaciones de Chaves y Griñán.
Me refiero a la que sin duda ha
sido la noticia que a más de uno
ha hecho que se nos desencaje la
mandíbula… A Luis Bárcenas se
le conceden unas vacaciones pe-
nitenciarias para irse a esquiar a
Baqueira Beret. 

¿Cómo se come eso? Bienes
embargados (entre ellos el magní-
fico chalet al que ha ido a pasar
sus vacaciones invernales), dine-
ro “presuntamente” estafado,
contabilidades supuestamente
fraudulentas… y lo que se le co-
munica a los ciudadanos es que la
persona encarcelada por “presun-
tamente” ser responsable de to-
dos esos desvaríos se va de vaca-
ciones a esquiar con el permiso
del juez. Como dijo un famoso ex-
ministro… ¡Manda huevos! Y eso
es lo que, con toda seguridad
han/hemos repetido miles de ciu-
dadanos, acuciados por deudas,
que pelean día a día por sobrevivir
económicamente de manera hon-
rada.

No es que den ganas de parar
el mundo para bajarse, es que dan
ganas de tirarse en marcha. ✹
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LA ÚLTIMA

▼ EL ÁGORA

El pensador

PUBLICACIÓN ‘Diagnósticos enfermeros en Salud Mental’  es una buena herramienta en las consultas de enfermería

u Ayudar a medir y evaluar las intervenciones y el impacto de la enfermería, algo que sólo se puede hacer aplicando
el método enfermero  u La idea es que se convierta en una herramienta práctica y fácil de utilizar en una consulta

PURI CARCELLER

aragon@satse.es

“Un pájaro protector que sobre-
vuela el nido”. Esta es una defini-
ción de enfermera de salud men-
tal, una frase que no se encontra-
rá en ningún libro científico, pero
tiene toda la validez posible por-
que su autor conoce muy bien a
estos profesionales, es un usua-
rio. Por eso, la portada es el dibu-
jo realizado por este paciente, una
elección que tiene todo el sentido,
no sólo por la estética y el colori-
do, sino  porque es a él, como re-
presentante de todos los usua-
rios, a quien beneficiará en último
término esta publicación ‘Diag-
nósticos enfermeros en salud Me-
tal. Identificación, desarrollo y
aplicación’.  

El título describe muy bien
que se va encontrar el profesional
que se acerque a esas páginas,
“Diagnósticos enfermeros en sa-
lud Metal. Identificación, desarro-
llo y aplicación” redactados y ma-
quetados para que se convierta en
una herramienta práctica y fácil
de utilizar en una consulta. Sus
autoras tenían muy claro lo que
querían conseguir, algo que ellas
no habían encontrado hasta aho-
ra. Cuando necesitaban ayuda en
algún diagnóstico se veían perdi-
das en guías muy teóricas y con
ejemplos  de una sociedad, la
americana, que a veces es muy di-
fícil extrapolar a nuestra vida co-
tidiana.

u ERA NECESARIA

Vega Alonso es la coordinadora
del trabajo y Helena González y
Ana Belén Morales son dos de las
enfermeras que han elaborado
este trabajo..

Crear una guía de este estilo
conlleva mucho trabajo y dedica-

Helena y Eva, autoras del libro, junto con Vega, coordinadora

Ana, Vega y Helena explican que utilizaron como base los diagnósti-
cos publicados por “NANDA 2009-2011”, y con una rigurosa meto-
dología enfermera se seleccionaron aquellos que el profesional de
enfermería puede resolver de manera independiente, en total 38
diagnósticos generales y  10 específicos para intervenir con la fami-
lia. 
El que se haya conseguido aunar el rigor del método y la experiencia
de muchos años, hace que esta guía se convierta en una ayuda ne-
cesaria en las consultas, porque será fácil encontrar respuestas a du-
das que surgen diariamente en la consulta de enfermería.


