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Ante su silencio, el Colegio  Especial Cuidados Paliativos Las enfermeras
se dirige de nuevo al y Enfermeria: hospital qgue sufren COVID
Consejero de Sanidad y Atencién Primaria persistente, en lucha



VENTAJAS EN SEGUROS DE SALUD

Servicios Codem le ofrece
Seguros de Salud
con la mejor proteccion.

Asistencia sanitaria completa y acceso a todo
el cuadro médico de Sanitas.

Desde 44,81€ al mes y con las mejores coberturas:
medicina primaria, especialidades médicas, intervenciones quirdrgicas y hospitalizacion.
Con cobertura dental y sin copagos.

Y también Seguro de Salud de ASISA con mas de 27.000 profesionales y 15 hospitales propios.
Proteccion completa con consultas y hospitalizacion y sin copagos por utilizacion.

Si quiere ver mas informacion sobre los seguros de Salud exclusivos de Servicios Codemn, puedes
entrar en el siguiente enlace:
https://servicioscodem.club-affinity.es//Seguros?cat=Salud !~
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SEGURO AUTO Y HOGAR ZURICH

L@s colegiad(@s del CODEM
pueden conseguir hasta
80€ de bienvenida al contratar.

Zurich ofrece una mejora en el precio de
los seguros de Auto y Hogar.

Los colegiados del Codem y sus familiares se pueden beneficiar de condiciones exclusivas:
flexibilidad, atencion preferente y diferentes modalidades de seguros.

Los interesados puedes llamar al 910 053 338 y un asesor les informara de todas las ventajas.
También pueden consultar toda la informacion en:
https://colectivos.zurich.es/enfermeria/?utm_source=club-codem =
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Contra el ninguneo de
la profesion enfermera

DE NUEVO COMPROBAMOYS, con indignacién, que el Ministerio de Sanidad y la Consejeria de la Comu-
nidad de Madrid insisten en hacer luz de gas a la profesion enfermera. Para empezar, nos encontramos con
que el Ministerio no ha contado con ninguna enfermera para formar parte del equipo que coordinara el Co-
mité de Evaluacién Independiente del Sistema Nacional de Salud frente al COVID. Una decision que no tie-
ne justificacion alguna, como asi se lo hemos hecho saber a la ministra de Sanidad, porque las enfermeras y
enfermeros constituyen el colectivo de profesionales sanitarios mayoritario y ademas esta llevando préacti-
camente todo el peso de los cuidados, incluyendo el proceso de vacunacion de millones de espafoles.

Al mismo tiempo, hemos tenido que reiterar una vez mas
al consejero de Sanidad de la Comunidad de Madrid que
aborde sin méas demora los problemas que arrastra nuestra
profesion desde hace lustros y que se han intensificado con
la pandemia. Le hemos enviado un documento con 24 puntos
ineludibles, que también hemos puesto en conocimiento de
los grupos con representacion politica en la Asamblea de Ma-
drid. Unos portavoces, a los que hemos remitido el cuestiona-
rio que podéis encontrar en estarevistay que tiene como ob-
jetivo testar el grado de conocimiento y compromiso sobre

algunas de las demandas mas urgentes de la profesion.

Es inadmisible que sigamos sin contar con un Plan de Re-
cursos Enfermeros que aborde cuestiones profesionales, la-
borales, retributivas, de gestion e incluso, institucionales. Se
trata de problemas del dia a dia: ratio/enfermera inadecuada,
inestabilidad laboral, bolsas de trabajo que no responden a la
necesidad real, malas condiciones retributivas. Nos hablan
de un Plan de Mejora Integral de la Atencién Primaria que no
tiene en cuenta la perspectiva enfermera. Como también, de
una Prescripcion Enfermera que solo toma en cuenta a una

parte de la profesion...y asi, un largo etcétera.

Desde nuestro Colegio avisamos que no vamos a cejar en el empefo de continuar insistiendo vy recla-
mando lo que es justo y nos corresponde. Vuelvo a decir que ademas de ser el colectivo profesional sanita-
rio mayoritarioy el eje conductor de la asistencia sanitaria, nuestra preparacion cientifica, técnica y humana
avalada por la condicion de Grado Universitario nos acredita para estar donde se toman las decisiones so-

bre la gestion del Sistema Sanitario y sobre la salud de las personas.
iExigimos que nuestra profesién sea tenida en cuenta! ®
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PROTECCION DE DATOS. A los efec-
tos del Reglamento (UE) 2016/679
le informamos de que los datos
que contiene la etiqueta de envio
estdn incluidos en los ficheros del
Colegio Oficial de Enfermeria de
Madrid creados para la gestion e
informacién de sus servicios y ac-
tividades. Si desea acceder, modi-
ficar o cancelar los mismos, remita
escrito a Colegio Oficial de Enfer-
meria de Madrid; C/ Menéndez Pe-
layo, 93, 28007. Madrid.
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Cuidemos la salud mental
de nuestras enfermeras

LA PANDEMIA POR COVID nos ha dejado a las
puertas de otra pandemia menos visible y de di-
mensiones desconocidas.

Puede que, para algunos, estas palabras sue-
nen exageradas. Trataré de explicarlas para arro-
jar luz a los escépticos, aunque entre enfermeras
no sera dificil empatizar con mis palabras porque
seguramente os suene todo lo que voy a contar.

En el Gltimo afio y medio hemos sido testigos 4
de excepcion (y victimas) de un insostenible au- SARA GASCO
mento de la presion asistencial, de las cargas de Secretaria General
trabajo y del nimero de pacientes con pronéstico del CODEM
incierto, provocando que muchas unidades y ser-
vicios se hayan visto desbordados. También los
profesionales sanitarios en general y las enfermeras en particular.

Muchas de ellas fueron trasladadas a unidades que requieren un alto
grado de especializacién como las UCI, circunstancia que evidencio su fal-
ta de capacitacion en esos servicios y provocé angustia, miedo, emociones
que han hecho mella en la salud mental de muchas enfermeras.

Este contexto también agudizd mas alin la ya deficitaria ratio enferme-
ra-paciente y visibilizando mas que nunca la falta de enfermeras tanto en
el sistema publico como en el privado, golpeando con extraordinaria viru-
lencia al ambito sociosanitario (donde, debido a la falta de profesionales y
titulados universitarios, se ponia en peligro la vida de los residentes-pa-
cientes por la contratacién sin control de todo aquél que decia ser enfer-
mera).

Todos estos factores (junto a algunos mas como la intensidad de los cui-
dados prestados, el sufrimiento de pacientes y familiares, las interminables
jornadas de trabajo, la incertidumbre y el miedo al contagio o los dilemas
éticos que iban surgiendo) tienen como resultado el agotamiento tanto fi-
sico como mental de las enfermeras.

Es lanueva epidemia a la que me referia.

Por todo ello considero que debemos anticiparnos, poner las medidas
necesarias de profilaxis que en este caso pasan por intervenciones de apo-
yo en el lugar de trabajo para mejorar esa salud mental; pero también por
ponerle una solucién a todos los problemas que anteriormente he descrito
y que nos han llevado a este punto que, esperemos, sea reversible.

Que todo lo vivido sirva de llamada de atencion, tanto a la Consejeria
de Sanidad como a la de Servicios Sociales, para que sean conscientes de la
falta de recursos enfermeros. Podran comprar miles de camas para ingre-
sar a miles de pacientes, pero de nada sirve si no hay graduadas en Enfer-
meria que presten cuidados.

La conclusion es cristalina: es fundamental aumentar el ratio enferme-
ra-paciente que, por un lado, ayudaria a asegurar la calidad asistencial de
nuestros pacientes pero, por otro lado (y no menos importante), preven-
dria el agotamiento fisico y mental de las profesionales.

Cuidemos a los que nos cuidan. ®
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profesion

Los portavoces de Sanidad responden

¢Qué ideas tienen los diferentes grupos parlamentarios de la Asamblea de Madrid con
respecto a nuestra profesion? Enfermeras de Madrid pregunta a sus portavoces de Sanidad

ASENTADA YA LA nueva Asamblea
de Madrid tras las Ultimas elecciones
autondémicas del pasado mes de mayo,
los diputados han tenido tiempo més
que suficiente de percibir cudles son

las necesidades de los ciudadanos
y trabajar para darles respuesta. En
este sentido, y centrandonos en las
reivindicaciones de las 46.000 enfer-
meras y enfermeros de la region, En-
fermeras de Madrid ha sometido a los

EDUARDO RABOSO. GRUPO PARLAMENTARIO POPULAR
“El debate de porqué faltan enfermeras es complejo”

O y ® L3 Sanidad espafiola alin no
ha interiorizado las nuevas capacida-
des de la Enfermeria y el nuevo rol
gue son capaces de desplegar. El pro-
blema es que este déficit es tan rele-
vante que empieza a ser inabordable
sin reconfigurar nuestra sanidad en
su totalidad. Y no es un problema es-
tatico. A medida que las enfermeras
adquieren nuevas capacidades sin
que se incorporen al Sistema Nacio-
nal de Salud en lo que valen, el pro-
blema no deja de agravarse.

© La solucion a la Atencion Pri-
maria pasa, entre otras considera-
ciones, por el des-
pliegue por parte
de Enfermeria de
todas sus capa-
cidades hasta el
maximo que per-
mita el margen
normativo. Lue-
go puede hablar-
se de remunera-
cién, facilidades
para conciliacion
familiar, etc. Pero
desde luego, no
es posible hablar
de una solucion global a la Atencion
Primaria en Espafna sin contar con la
Enfermeria como una herramienta
esencial.
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La solucidn a la
Primaria pasa
por el despliegue
por parte de
Enfermeria
de todas sus
capacidades

® El esfuerzo ha sido indudable-
mente ejemplar, pero entramos en
nuevas fases de la enfermedad que
ya no producen tanta sobrecarga. Es
hora de evaluar el impacto de la pan-
demia en el profesional, fisicas y psi-
quicas, e individualizar las soluciones
para cada caso. Y también ha llega-
do el momento de examinar nuestra
maquinaria asistencial para dotarla
de las medidas apropiadas para que
la préxima pandemia nos coja mejor
preparados.

© Siempre he afirmado que las
ratios de profesionales por habitan-
te es un dato que
solo puede com-
pararse consi-
g0 mismo, pero
no con poblacio-
nes con niveles
higiénico-sanita-
rios dispares. No
se pueden com-
parar poblaciones
con diferentes in-
dices de inmigra-
cion, renta per ca-
pita, ruralidad, etc.
El debate de por-
qué faltan enfermeras es complejo
y debe comenzar por un andlisis de
nuestras capacidades formativas uni-
versitarias. El por qué hay enferme-

portavoces de Sanidad de los cin-
co grupos parlamentarios a una mis-
ma bateria de preguntas que sinteti-
za tal vez las demandas maés urgentes
de nuestra profesién, asi como las po-
sibles soluciones. ®

© ;No resulta contradictorio
no contar con recursos
enfermeros especializados
dentro del sistema, como las
enfermeras especialistas en
Geriatria, teniendo ademas
en cuenta el coste que
supone su formacion y como
garantia de unos cuidados
seguros y de calidad?

@ ;Qué opina de

la formacion de
especialistas (EIR),
con recursos publicos,
que al finalizar su
especialidad tienen
que seguir trabajando
como generalistas al
no catalogarse puestos
de trabajo como
especialistas?

© ;Qué medidas

a corto, medio y

largo plazo deberian
plantearse tanto a nivel
de recursos humanos
como materiales,
necesarios para
abordar los problemas
y necesidades en
Atencion Primaria?

O ;Qué © ;Cémo puede
medidas deberian paliarse la escasez
adoptarse desde de enfermeras y

la Administracion evitar la fuga de
sanitaria, no para talento a otras
recompensar, sino regiones?

para compensar el
sobreesfuerzo de los
profesionales durante
la pandemia?

ras que abandonan Madrid tiene una
respuesta que no va mas alld de una
mera opinion si el Colegio no anali-
zacaso a caso los motivos por los que
hay enfermeria que abandona Ma-
dridy lo contrapone a las enfermeras
que también vienen a trabajar a Ma-
drid. Solo conociendo la realidad en
detalle podran definirse las medidas
correctoras adecuadas. ®

Y ’ La entrevista a

= Eduardo Raboso,
integra, clicando este
botén

JAVIER PADILLA. GRUPO PARLAMENTARIO MAS MADRID
“Estamos de acuerdo con el plan de Recursos Enfermeros”

N

O Lo vivido en los centros socio-
sanitarios sefala de forma muy di-
recta a la estructura de profesio-
nales dedicados al cuidado de las
personas gue viven y conviven en
dichos centros, tanto en lo cuanti-
tativo como en lo cualitativo. Las
enfermeras especialistas en Ge-
riatria tienen un ambito compe-
tencial especifico que deberia ser
priorizado para su contratacion,
y creemos que la maximizacion
del beneficio de las especialida-
des enfermeras en todos los dm-
bitos donde existen solo se puede
lograr priorizandolas tanto en los
perfiles de contratacion como en
su incorporacion a los &mbitos de
disefo de los planes y programas.

® Creo que queda respondida
en lapregunta anterior. Hay un dmbi-
to donde nos parece que esto es es-
pecialmente sangrante en el &mbito
delaComunidad de Madridyeselde
la Primaria, donde las enfermeras es-
pecialistas en enfermeria familiar y
comunitaria ni siquiera disponen de
una bolsa especifica de contratacion.

© Enelmarcode laAtencion Pri-
maria, las propuestas que resumen
lo que consideramos que es el dm-
bito mas necesario son las siguien-
tes: A nivel presupuestario, aprobar
un Plan Extraordinario de AP, dotado

con 180 millones el primer afio. A ni-
vel de estabilizacion profesional, re-
solver con cardcter de urgencia los
procesos selectivos que llevan abier-
tos mas de dos anos. A nivel de nue-
vas contrataciones, creacion en dos
anos de 1.000 plazas de enferme-
ria. En el dmbito de la enfermeria fa-
miliar y comunitaria: priorizar la es-
pecialidad y la experiencia previa
en este dmbito en la incorporacién
de nuevas enfermeras, agilizando la
creacion de una bolsa de empleo es-
pecifica.

® Lo primero deberfa ser el re-
conocimiento de la necesidad es-

tructural de los profesionales
incorporados en el marco coyun-
tural de la pandemia, estabilizan-
do los contratos COVID-19. Lo
segundo, garantizar que no vol-
veran a ocurrir situaciones analo-
gas de desproteccién. Y en tercer
lugar, hay que mejorar condicio-
nes, cosa que no solo repercutira
en las personas que han trabajado
enel SERMAS, sino que tendra ca-
pacidad para atraccién de nuevos
profesionales. Por Ultimo, estaria
bien cumplir con los compromisos
adquiridos por parte de las admi-
nistraciones en materia de remu-
neracion.

© Estamos de acuerdo con
el Plan de Recursos Enfermeros,
que deberia recaer sobre una ley de
ratios o, al menos, un Plan de ratios
en los diferentes &mbitos asistencia-
les. Hemos registrado alguna pre-
gunta al Gobierno por sus iniciativas
para la retencién y atraccién de en-
fermeras en el SERMASy esperamos
llevar alguna iniciativa relacionada
con las ratios de enfermeras. ®

- La entrevista a Javier
Padilla, integra,
clicando este boton
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MATILDE DIAZ. GRUPO PARLAMENTARIO SOCIALISTA
“Reitero la necesidad de catalogar todos los puestos de profesionales de Enfermeria especializada”

O Efectivamente, la Comunidad de
Madrid tendria que haber definido vy
catalogado los puestos de trabajo de
Enfermera Especialista en Geriatria
necesarios y dotarlos de los profesio-
nales correspondientes, con arreglo a
las necesidades de atencion de cuida-
dos especializados a la ciudadaniay a
las exigencias de respuesta de los ser-
vicios publicos.

@® Reitero la necesidad de catalo-
gary, en su caso, crear todos los pues-
tos necesarios de profesionales de en-
fermeria especializada y proceder a
su cobertura con caracter estructu-
ral, siempre previo acuerdo en la Mesa
Sectorial de Sanidad de la Comunidad
de Madrid, por tratarse de un asunto
que corresponde al ambito de negocia-
cién de los sindicatos mas representa-
tivos y la Administracién Sanitaria.

GADOR JOYA. GRUPO PARLAMENTARIO VOX

© Desde 2019, se dispone del
Marco Estratégico de Atencion Pri-
maria y Comunitaria, el cual estable-
ce 100 propuestas de accion, dirigi-
dos a mejorar la atencion de salud vy
avanzar hacia el fortalecimientoy el li-
derazgo de la Atencién Primariay Co-
munitaria. Las acciones estan priori-
zadas a corto, medio y largo plazo. El
Gobierno de la Comunidad de Madrid,
tiene una oportunidad histoérica para
actuar en Atencion Primaria. En de-
finitiva, la Comunidad de Madrid, ne-
cesita un plan de choque para la Aten-
cion Primaria de Salud que contemple
financiacion suficiente, incremento de
recursos humanos y tecnolodgicos vy
adecuacién y creacion de infraestruc-
turas.

® Las y los profesionales de la
sanidad madrilefia merecen respe-

to, buenas condiciones de trabajo,
medidas de conciliacién y avanzar
en derechos laborales. Es necesario
convertir el personal eventual en in-
terino, resolver y convocar las dis-
tintas Ofertas Publicas de Empleo,

“Los profesionales del SERMAS deben volver a las 35 horas semanales”

© Fue en 2005 cuando se aprobd el
RD sobre Especialidades de Enfer-
meria, con un total de 7 entre las que
se incluye Geriatria. Han transcurri-
do méas de 15 afos y alin hay Especia-
lidades que ni siquiera tienen desarro-
llado su marco tedrico. Otras apenas
avanzan en su implantacién. Esto de-
muestra que los diferentes Gobiernos
de PPy PSOE no han creido enel pro-
greso de la Enfermeria, no han mate-
rializado ni desarrollado con determi-
nacion y agilidad el RD. El desarrollo
e implantaciéon de las especialidades
es una reivindicacion profesional his-
térica, que nosotros compartimos al
100% y hemos registrado iniciativas
enla Asamblea en ese sentido.

@® Paraalcanzar undesarrolloreal
de las Especialidades Enfermeras ha-
cen faltavarios aspectos. Uno de ellos
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es el de otorgar el marco tedrico y
formativo necesario a todas ellas. En
VOX defendemos una reformulacién
de la especialidad médico-quirurgica
que dé lugar a especialidades nuevas.
También apostamos por aumentar la
ofertaformativa de las mismas. Y, pos-
teriormente, la progresiva definicion
de los puestos de trabajo con perfi-
les de enfermeras especialistas. Esim-
portante la creacién de bolsas de em-
pleo temporal por especialidades.

© Elreciente colapso de Atencion
Primaria en la Comunidad de Madrid
ha venido potenciado por lareduccion
drastica de prestaciones y asisten-
cia sanitaria que se produjo por el cie-
rre de centros, asi como por una mala
gestion de sus recursos humanos. La
resolucion de gran parte de los pro-
blemas actuales radica en un aumento

de los recursos humanos y sobre todo
en una buena y adecuada gestion de
los mismos.

O Defendemos que el pilar funda-
mental del sistema son los profesiona-
les que dia a dia lo ponen en marcha.
VOX llevé una PNL ala Asamblea para
pedir que se abonara la Carrera Pro-
fesional a todas las enfermeras, tam-
bién a las temporales. Creemos que
los profesionales deben volver a las
35h/semanales.

© Lafugade talento solamente se
puede combatir cuidando a los profe-
sionales que un dia deciden empren-
der su vida profesional en nuestra
region. Es importante ilusionarles, in-
centivarles, motivarles, hacerles par-
ticipes de la organizacion, y tratarles
COMO personas y no como nimeros
de empleados. ®

profesion

convertir los contratos COVID en
puestos estructurales de las planti-
llas de los centros y cubrir todas las
vacantes que se produzcan por dife-
rentes motivos. En definitiva, mejo-
rar las condiciones retributivas, re-
ducir la temporalidad y garantizar
estabilidad en el empleo.

© Las principales medidas par-
ten por unamejoraen las condiciones
de trabajo y retributivas, con mayor
estabilidad en el empleo y reconoci-
miento profesional, acordes a su for-
macion universitaria de grado y espe-
cializada. ®

& La entrevista a Matilde

Diaz, integra, clicando
este boton

//

A\

- La entrevista a Gador

Joya, integra, clicando
este botén

VANESSA LILLO. GRUPO PARLAMENTARIO UNIDAD PODEMOS

“El mayor reconocimiento es dotarles de
estabilidad laboral, de salarios acordes”

O La contradiccién vy el sinsenti-
do son absolutos. Desde Izquierda
Unida, dentro de Unidas Podemos
en el trabajo parlamentario, hemos
venido trabajando en este sentido
desde hace afos. En el caso del EIR
de Enfermeria Geriatrica, por ejem-
plo, los datos facilitados a nuestras
diputadas por el Ministerio, corres-
pondientes a 2018, nos dicen que
en todo el SNS invertimos 998.760
€ en formar estos especialistas, de
los cuales 142.680 € corresponden
a la Comunidad de Madrid. Ain no
hemos conseguido que nos respon-
dan qué sentido tiene invertir esos
recursos en formar unos profesio-
nales que después no contratamos
en el SERMAS u otros centros so-
ciosanitarios.

® Exceptuando a las matro-
nas, tenemos a centenares de en-
fermeras formandose en nuestros
centros publicos, adquiriendo unas
competencias especificas en ambi-
tos asistenciales concretos, en los
que luego nadie les asegura que van
a trabajar. Necesitamos esos cuida-
dos especializados para mejorar o
recuperar la salud de muchas per-
sonas. Es un desprecio a la profe-
sion y un despropdsito se mire por
donde se mire.

© El problema mas acucian-
te en nuestra opinién es la falta de
personaly las condiciones laborales
del mismo. La Comunidad de Ma-
drid es la mas rica del Estado y no
puede ser la que peores condicio-
nes laborales ofrezca. Necesitamos
un plan de infraestructuras inme-
diatamente. También es imprescin-
dible establecer las condiciones
necesarias, con todos los actores
implicados, para repensar la Aten-
cion Primaria. Su reorientacion co-

munitaria, especialmente en Ma-
drid, es necesaria.

® El reconocimiento institu-
cional es importante, pero no pue-
de basarse en homenajes vacios. El
mayor reconocimiento es dotarles
de estabilidad laboral, de salarios
acordes a su capacitacién, de car-
gas de trabajo que permitan cuidar
alasy los pacientes como merecen.

© Desde Unidas Podemos-Iz-
quierda Unida estamos convenci-
das de que es la mejora en las con-
diciones laborales lo que puede
hacernos recuperar a las enferme-
ras que se han ido, y retener a las
que formemos. Pero se tiene que
dar en un contexto de mayor con-
sideracion y respeto a la profesion.
Necesitamos contar méas con las en-
fermeras, con el Colegio de Enfer-
meria, con los Departamentos de
Enfermeria de las Universidades,
con las Sociedades Cientificas en-
fermeras... ®

\l/ La entrevista a
~ g .
- Vanessa Lillo,
integra, clicando
este boton
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Urgente: necesidad de un
Plan de Recursos Enfermeros

Ante su reiterado silencio, el CODEM plantea de nuevo a la Consejeria la relacion de los
principales problemas de nuestra profesion a los que se debe dar respuesta urgente

Los ultimos meses, en acciones

Desde que comenzara la pandemia en Espafia, el Colegio ha llevado a cabo numerosas
acciones en el marco de sus competencias. Recordamos las del ultimo trimestre

El Colegio insiste en el papel imprescindible
de los centros sanitarios como Unicos espacios

El presidente del CODEM reivindica que la
solucién ala atencion de las personas mayores

entre enerovy julio.

recursos a su servicio.

erradicarlas.

pasa por apostar por la especialidad de
Geriatriay reconociéndola a todos los niveles. Covid-19.

Fuga de talento enfermero: el CODEM alerta
de que 832 profesionales se han ido de Madrid

El Colegio condena la brutal agresién a nuestro
companero en el metro y pone todos los

Agresiones a enfermeras. El CODEM recopila
los datos del primer semestre y pide a los
empleadores que apuesten decididamente por

de asistencia, control y seguimiento de casos

Semana Mundial de la Lactancia Materna:
EI CODEM apoya el fomento de la lactancia
materna.

El Colegio califica de "inaceptable" que la
Convocatoria EIR 2022 adjudique solo 225
plazas de formacion para toda la Comunidad de
Madrid.

Carta alaMinistra de Sanidad en relacion a
la ausencia de enfermeras de los comités de
gestion de la pandemia. ®

Recordamos: el éxito de la vacunacion
no seria posible sin las enfermeras

Los representantes politicos ‘olvidan’ quiénes administran las vacunas

DESDE QUE EL pasado 27 de di-
ciembre de 2020 comenzara la vacu-
nacion contra la Covid-19 en Espana,
el papel que esta jugando la profe-
sion enfermera es clave y asi hay que
reconocerlo aunque a los diferen-
tes responsables politicos se les olvi-
de cuando presumen de haber alcan-
zado cifras récord en la inmunizacién
(se les llena la boca cuando hablan de
porcentajes de poblacién ya vacuna-
da). No hemos oido menciones a nues-
tra profesion o reconocimientos por
su parte. Y resulta inadmisible por-
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que un hecho tan trascendental como  yenfermeros que trabajan sin descan-
el de lavacunacion solo es posible gra- so en todos los rincones de Madrid y
cias al trabajo de miles de enfermeras del resto de Espafia. ®

Adecuacion de las ratios enfermera/pacientes
actuales, y con prevision de futuro, a la media
de los paises de la OCDE.

Recuperacion de la jornada de 35 horas
semanales.

Estabilizacién en los contratos.

Proteccion de la salud de las enfermeras
gestantes y en periodo de lactancia.

Amoldar la oferta de plazas EIR y de necesidad
de especialistas.

Bolsas Unicas de empleo temporal por categoria
profesional y especialidad, agiles, transparentes
y con actualizacién anual.

Adopcion de medidas que permitan una
adecuada conciliacion laboral, personal y
familiar.

Promover la Reclasificacion profesional al Grupo
Al

Promocion de un Acuerdo de Formacion que
facilite la formacion continuada y la asistencia a
congresos y jornadas.

Facilitar la investigacion en cuidado.

Creacion de una Direccién General de Cuidados.

Direccidn de Centros Asistenciales.

Adecuacion de las retribuciones acorde al coste
de vida de nuestra Comunidad.

Promover el reconocimiento de Enfermedad
Profesional, dando la cobertura y el respaldo
que merecen las enfermeras que sufren COVID
persistente.

Reconocimiento y abono de la Carrera
Profesional.

Posibilitar la jubilacion anticipada y voluntaria
sin merma retributiva.

Apertura de todos los Centros de Salud y de los
SUAP, vuelta a la presencialidad con todas las
garantias y con los profesionales necesarios.

Agresiones: mejora de la proteccion a las
enfermeras en el desempefio de su profesion.

Implantacidn definitiva y urgente de la
enfermera escolar.

Prescripcion Enfermera: acreditacion de
profesionales.

Coordinacion entre las Consejerias de Sanidad
y Politicas Sociales con el fin de considerar

a los centros sociosanitarios como centros
asistenciales.

Desarrollo Profesional de la figura de

la Enfermera de Practica Avanzada,
Hospitalizacion Domiciliaria y Consultas de Alta
Resolucion en Cuidados.

Hospital Enfermera Isabel Zendal: Consideracion
de Centro de Gasto propio, con plantilla
suficiente, fija y estable.

Mayor implicacion de la Consejeria en materia
de Intrusismo.

Enfermeros clicando este boton

-~ s . .z
' Mas informacion sobre el Plan de Recursos
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De derecha a izquierda: los enfermeros Silvia Saez y David Jiménez; junto al supervisor Jests Pérez y la directora de Enfermeria M2 Angeles Navasquillo

Enfermeras, protagonistas en la
Unidad de Cuidados Paliativos

Referente en lineas medias, el Hospital Virgen de La Poveda celebrara una jornada
practica sobre canalizacién y cuidados de estos catéteres el proximo diciembre

HEMOS VISITADO EL Hospital Vir-
gen de La Poveda en Villa del Prado
que recientemente ha remodelado de
manera integral su Unidad de Cuida-
dos Paliativos. Cuenta con 22 habita-
ciones individuales y estd dotada de
salones de estancia y una gran terra-
za soldrium para los pacientes, donde
pueden disfrutar de la compafiia de
sus familiares al aire libre.

La directora de Enfermeria, M?
Angeles Navasquillo; el supervisor de
la unidad Jesus Pérez; y la enfermera
Silvia Sdez han destacado el gran pa-
pel que desarrollan las enfermeras
dentro de esta unidad, donde, como
su propio nombre indica, lo mas im-
portante son “los cuidados”.

Navasquillo ha aprovechado la
ocasioén para recordar que este hospi-
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Silvia Sdez acompafiando a un paciente ingresado en la Unidad de Cuidados Paliativos

tal es referente en lineas medias y ha
querido invitar a todas las enferme-
ras ala Il Jornada sobre Canalizacion
y Cuidados del Catéter de Linea Me-
dia que el Hospital Virgen de La Pove-
dacelebrard endiciembre de 2021. ®

~
-~
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Haz clic en este boton
para ver el reportaje
audiovisual en nuestro
Canal de YouYube
CODEM Madrid

actualidad

Cuidados Paliativos a domicilio,
un trabajo en equipo

Acompanamos a Manuela Monledn, enfermera de Primaria, quien reflexiona sobre la
importancia del cuidado al final de la vida garantizando el bienestar del paciente

i = - -

il L1

Manuela Monledn, enfermera asistencial del Equipo de Soporte de Atencidn Paliativa Domiciliaria del CS Legazpi, en una visita domiciliaria

LA OMS DEFINE los Cuidados Palia-
tivos como aquellos que mejoran la
calidad de vida de los pacientes y de
sus familias cuando afrontan proble-
mas de orden fisico, psicoldgico, social
oespiritual inherentes auna enferme-
dad potencialmente mortal.

Es un momento de enfermedad
cronica avanzada, de prondstico in-
cierto, donde la persona y su familia
presentan unas necesidades que pre-
cisan un abordaje integral y por tanto
de la intervencién de un equipo multi-
disciplinar. Enfermeras, médicos, psi-
cologos, trabajadores sociales, y otros
profesionales seglin necesidades, tra-
bajan con el mismo objetivo de dismi-

nuir el sufrimiento y mejorar la calidad
de vida del enfermoy su familia.

Para ser enfermera de estos equi-
pOS se requieren unas competencias
y perfil profesional, que lleven a una
madurez para responder a las nece-
sidades del paciente y sus familiares.
Enfermeras como Manuela Monledn
se encuentran a diario con situacio-
nes complejas; no solo por el control
de sintomas fisicos producidos por la
enfermedad (dolor, cansancio, disnea,
etc.) sino también otros problemas
derivados como la pérdida del rol (ba-
jas laborales, cargas econdmicas y fa-
miliares, etc.); angustia por lo que va
a pasar, miedo, ansiedad... Problemas
psicoemocionales que bloquean, mas

si cabe, la situacion en la toma de de-
cisiones necesaria para ser atendido.
“A veces, la preocupacion es tal, que
solo piensanenla muerte y cémo ser3,
perdiéndose el momento del ahora vy
la oportunidad que tienen para des-
pedirsey cerrar o arreglar cosas pen-
dientes”, explica Manuela. “La vida es
lo que esta sucediendo ahora, y nues-
tra atencion debe ayudarle a transitar
por este proceso con el menor sufri-
miento posible”. ®

\\I//

- Amplia la informacion
clicando en este boton
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Profesionales visibles por su trabajo

Las enfermeras y enfermeros se vuelcan en la salud de los ciudadanos y por ello destacan dentro
y fuera de su entorno laboral. Una pequefia seleccién fotografica a modo de reconocimiento
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Marilia Segarra, directora de Enfermeria Te-
rritorial Madrid del Grupo HM Hospitales, es
una de las vocales del comité organizador
del II Congreso Nacional y | Internacional
de Enfermeria de Consultas Hospitalarias y
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ElHospital Infanta Leonor ha puesto en marcha sesiones virtuales para mujeres embarazadas y sus
familias para dar a conocer las instalaciones en las que se va a desarrollar su proceso obstétrico.
La iniciativa esta coordinada por las enfermeras Maria Teresa Herrero Garcia, supervisora de la
Unidad de Hospitalizacién Obstétrica (en la imagen de azul); y Eva Martin Ramos, supervisora de

- Atencion Primaria que se celebra entre los la Unidad de Paritorio (de granate). En la imagen, posan junto a Juan José Hernandez Aguado,

—_ ' 32 i s i 4 j \ i dias 23y 25 de noviembre. director del Servicio de Ginecologia y Obstetricia.
[ = o~ o 5 e f

Las enfermeras madrilefias han vacunado 24 horas sin descanso durante el verano, como en el WiZink Center. En la imagen, uno de los equipos del
SUMMA 112 carga viales en una madrugada del pasado mes de julio. De izquierda a derecha: Juan Carlos Garcia, Silvia Garcia, Lorena Alonso y frente
a ellos, Carmen Anguita.

S
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Petra Moreno es enfermera y directora de FNN Group. Junto con
La enfermera Doctora Pilar Caminero, especialista en Salud Mental, participa el Hospital Puerta de Hierro de Majadahonda organizaron en sep-
en el Dia de las Profesiones que organiza Union Interprofesional de la Comuni-  tiembre el / Congreso de cuidados: La enfermeria mds alld del Co-
dad de Madrid con la ponencia ‘Los retos de los cuidados enfermeros en salud  vid, que pretende ser una cita anual, y que se va a constituir como
mental tras la pandemia’. un punto de encuentro de lideres y profesionales de Enfermeria.

Un grupo de 12 mujeres, pacientes en tratamiento oncoldgico en el Hospital Infanta Cristina de Parla, ha culminado el Camino de Santiago acom-
pafiadas por un equipo de profesionales del centro en el que se encontraban dos enfermeras: Amparo Reig Valero (en primer término con camiseta
rosa) y Inés Naranjo Pefia (agarrada a Amparo).
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Las enfermeras del Hospital de Guadarrama también se han volcado con  Beatriz Alba Carmona, enfermera del SUMMA 112, ha sido una de
el proceso de inmunizacién de todos los madrilefios que viven en la Sierra.  las ponentes del 16° Encuentro Foro de Enfermeras de Salud Mental
En laimagen vemos a una de las profesionales, Rebeca Aparicio, vacunan- ~ AEESME / Comunidad de Madrid, una de las citas mas importantes de
esta especialidad no solo a nivel autonédmico sino también nacional.

do a una ciudadana.

La Unidad de Asma Grave (UAG) del Servicio de Alergia del Hospital
Puerta de Hierro Majadahonda ha sido acreditada como Unidad de
Asma Grave de Excelencia por la Sociedad Espafiola de Alergologia
e Inmunologia Clinica (SEAIC). Parte del éxito corresponde a sus en-
fermeras, coordinadas por Cristina Gonzalez Millan (en la imagen).
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Las clases en la Universidad ya estan a pleno rendimiento tras las vacacio-
nes de verano. Gema Cid Exposito, especialista en Enfermeria Pediatrica, es
una de las docentes del Departamento de Enfermeria de la Universidad Rey
Juan Carlos, ademas de coordinadora del Grado, impartiendo la asignatura
Enfermeria Neonatoldgica y Pedidtrica.

La Revista Espariola de Salud Publica se ha hecho eco del articulo titulado ‘Alta precoz y visita domiciliaria puerperal durante la pandemia por la
COVID-19 en el Hospital La Paz (Madrid)’. Todo un éxito para sus autoras, todas enfermeras de este centro, que vemos en la imagen: M2 Belén Fei-
joo-lglesias, Lilian Chicharro Chorro, Irene Ballester Escolar, Amanda Suérez Pascual, Medea Aglaya De la Pefia Rodriguez y Rosa Maria Alba Diego.

Elena Alcaraz es enfermera del Hospital Ramén
y Cajal de Madrid y ha formado parte, junto a
profesionales de toda Espafia, del nuevo pro-
yecto del Grupo CAB cuyo objetivo principal
es visibilizar los cuidados urolégicos, dando
a conocer a la sociedad, pero también a otros
profesionales, cuales son las funciones de las
enfermeras expertas en Urologia.

CODEM

Colegio Ofcislde
Enbermesia de Madnd

CODEM

Colsgio Cficial de

Enfermaia e Madrid

CODE

Colagio Ofcial delf 8
Enformara do Madr

La enfermera Rosa Maria Pila (a la izquierda) fue una de las premiadas en el sorteo de varios
ejemplares del cuento infantil ‘Un dinosaurio paleontélogo. jQué raro!’, que sorteé en redes el
CODEM. Recogi6 el premio su hijo Pablo, quien al finy al cabo iba a ser el que lo disfrutara. En la
imagen, junto a Mar Rocha, portavoz y adjunta a la Presidencia del Colegio.
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Memoria de un ano historico
para la Enfermeria madrilena

El CODEM publica su Memoria Anual con toda su actividad de un 2020 que iba a ser
historico por ser el Afio de la Enfermeria y terminé siéndolo también por la pandemia

cada afo en su Memoria, que es publi- extrae algunos de los datos maés rele-
El Colegio Oficial de Enfermeria de  caparatodos los colegiadosy el resto  vantes de las acciones llevadas a cabo
Madrid y su actividad queda reflejada de ciudadanos. Enfermeras de Madrid en 2020. @

Formacion presencial (hasta marzo de 2020)

NUMERO DE ALUMNOS

Formacion semipresencial

= (Curso 2019/2020: 1.362 alumnos.
= Curso 2020/2021: 1.402 alumnos.

Cursos de formacion continuada 1.376
.z 0 Seminarios 1.125
Formacion online
Talleres 20
. 52 cursos generalistas (10.664 alumnos) Jornadas 1.49
28 cursos para especialistas (861 alumnos) BimeEs o fluies 780
; Cursos de informatica 144
I 11. |
2020/2021 55 cursos general |sta§ (. 980 alumnos)
30 cursos para especialistas (907 alumnos) TOTAL 494

Asesoria juridica Lucha contra el
intrusismo profesional
i 3 = 51 reclamaciones ante la Direccion General de
ASESORIA ASESORIA Inspeccién y Ordenacién Sanitaria de la Comu-
LABORAL CIVIL nidad de Madrid

= 9 denuncias ante los juzgados

1.864 consultas 482 consultas

3.210 Consultas
consultas profesionales
en 2020

= 2.738 consultas, lo que supone una media de

228 consultas mensuales
644 consultas 216 consultas

ASESORIA ASESORIA

FISCAL INVMOBILIARIA Mo Accede a la Memoria 2020
= completa clicando este
boton
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Enfermeras y COVID persistente

Profesionales madrilefas afectadas por esta enfermedad se han unido

para reivindicar sus derechos y alertar sobre su situacion

M? EUGENIA DIEZ, en laimagen a la
izquierda, es enfermera de UCI en un
hospital publico madrilefio. Ingrid Ro-
bles, matrona en un hospital publicoy
dos privados. Ambas se contagiaron
de COVID enmarzode 2020y ningu-
na volvid a ser lamisma: padecen CO-
VID persistentey estdn dentro de ese
10-15% que ha desarrollado esta en-
fermedad.
Estodaviapocalaliteratura cienti-
fica sobre el COVID persistente pero
se sabe que los pacientes que lo pa-
decen han llegado a describir de me-
diamas de 30 sintomas diferentes. M?
Eugeniahallegado a 28 y enumeralos
mas frecuentes: diarreas, escozor de
0jos, vision borrosa, dolores articula-
res, dolor de cabeza, mareos, taqui-
cardias, disnea, afonia, deterioro leve
y moderado en ciertos aspectos de
concentraciony memoria, febricula...
Sefalan que no hay que confun-
dir estos sintomas con las secuelas
del COVID, que son detectables con
pruebas diagnosticas. En su caso, los
sintomas no son medibles (excepto la
febricula). Aparecen por brotes y fluc-
tuan, pero siempre estan ahi, explican.

Su dia a dia en el trabajo

Ambas enfermeras estadn actual-
mente trabajando aunque alternan
bajas vy altas. M* Eugenia es clara

¢Gomo contactar?

El colectivo tiene una pégina de Fa-
cebook (Long COVID ACTS) y un
correo  electronico  para  contactar:
covidpersistentemadrid@gmail.com. @

respecto a su situacién en una unidad
tan exigente como una UCI: “Me sien-
to torpe y muy impotente en mi traba-
jo,no me veo con esa agilidad mental a
lahorade unaurgencia”

Ingrid suscribe su relato: “Te da
hasta verglienza decirlo porque estas
supeditando al resto de las comparie-
ras a que tiren un poquito mas del ca-
rro porque tu no te puedes incorporar
al cien por cien”.

Ambas lo han puesto en conoci-
miento de Riesgos Laborales de sus
centros. “Ellos deben evaluar el ries-
go v yo fui a informarles porque creo
que a veces se puede poner en peli-
gro la vida de terceras personas’, dice

M? Eugenia, que precisa que se sien-
ten muy poco apoyadas por estos de-
partamentos.

La legislacion existente (y de re-
ciente aprobacion) les equipara en
materia econdémica pero desde el co-
lectivo de COVID persistente estan
luchando para que esta enfermedad
se reconozca como accidente laboral
y como enfermedad profesional. ®

NIy Este contenido es
- mucho mas completo
en nuestra web. {Haz
clicen el botén para
acceder!
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Inquietud investigadora
con inercia ganadora

El proyecto de Francisco Garcia ha sido uno de los
ganadores del Programa Healthstart 2020
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Francisco Garcia, en Urgencias Pediatricas de La Paz, donde trabaja

LA INQUIETUD INVESTIGADORA
de Francisco Garcia (19 afos ejer-
ciendo la profesion en el Hospital La
Paz) no se detiene. Este enfermero
madrilefioy su equipo han sidouno de
los ganadores del programa Healths-
tart Madr+d 2020 pero, no conten-
to con ello, ha presentado un nuevo
proyecto totalmente diferente para la
edicion de 2021.

El éxito le ha llegado con un dispo-
sitivo de ayuda a la lactancia materna,
ideado por él, cuya puesta en el mer-
cado supondrd ‘“evitar enfermeda-
des en el lactante asociadas a la baja
o nula ingesta de leche materna’, en-
tre otros beneficios. “A nivel profesio-
nal supone, por una parte, el recono-
cimiento en la comunidad cientifica, y
por la otra, dar visibilidad a Enferme-
ria” resume Francisco.

De caraalaedicién de 2021, el co-
legiado madrilefio presenta otro dis-
positivo, esta vez para la recogida de
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muestras bioldgicas sin  exposicion
al formol. Lo hace liderando un equi-
po multidisciplinar. “Dicho dispositi-
vo permite la recogida de cualquier
muestra, independientemente de su
tamano, asi como un posterior lavado
para eliminar el formol; protegiendo
tanto al personal que recoge la mues-
tracomo al de laboratorio una vez que
llega a anatomia patologica”, explica.

Francisco puntualiza que no cam-
biard ninguna técnica médicaenla ob-
tencion de muestras bioldgicas para
su posterior analisis y se podré crear
en los hospitales un Unico protocolo
para la recogida de dichas muestras.

El dispositivo también prevé que
tenga un granimpacto positivo a nivel
medioambiental. ®
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*I ) Nursing Around the World

The virtual meeting place
of the world’s nurses

P
FORMATO VIRTUAL

El Congreso del

CIE, bajo el lema
‘Enfermeria por

el mundo’

EL CONSEJO INTERNACIONAL de
Enfermeras (CIE) celebraré entre el 2
y el 4 de noviembre su nuevo Congre-
so Internacional bajo el lema ‘Enfer-
meria por el mundo, donde se pondra
derelieve ala profesién enfermera al-
rededor del mundo. La cita (que se lle-
vara a cabo de manera virtual) ha ge-
nerado tal interés que ha batido vya
antes de su inicio un nuevo récord de
participacion: se han presentado mas
de 5.500 restimenes vy se han inscrito
mas de 4.000 profesionales.

Sesiones multidisciplinares

Desde la organizacion han puesto en
marcha un programa cientifico que in-
cluird las Ultimas investigaciones, ten-
dencias y prioridades actuales de en-
fermeria con la mirada puesta en el
futuro, ofreciendo un amplio abanico
de sesiones plenarias multidisciplina-
res que reunirdn a enfermeras de to-
das las regiones. ®

QM Toda la informacién
- sobre el Congreso,
k haciendo clic en este
botén

Enfermeras madrilenas en
misiones internacionales

Amanda Garcia, enfermera militar (en Afganistan); y Miguel Asunsolo,
enfermero de SAMUR-Proteccion Civil (en Haiti)

AMANDA GARCIA, enfermeray capi-
tan en el Ala 48 del Ejército del Aire;
y Miguel Asunsolo, enfermero de
SAMUR-Protecciéon Civil, han parti-
cipado recientemente en importan-
tes misiones internacionales. Garcia
formo parte de la operacion de resca-
te llevada a cabo en Afganistan, tras la
toma del poder de los talibanes; mien-
tras que Asunsolo ha sido uno de los
expertos en Sanidad enviados a Hai-
ti tras el terremoto de este verano, en
una misién humanitaria del Mecanis-
mo Europeo de Proteccién Civil. Todo
un hito porque es ademas el primer
espafiol —en concreto el primer madri-
lefio- vy el primer enfermero que for-
ma parte de este Grupo de Expertos.

La misién de evacuacion de per-
sonal afgano se desarrolld entre los
dias 17y 27 del pasado mes de agos-
to. “Entre los objetivos sanitarios que
se plantearon, lo principal era garan-
tizar la seguridad y asistencia sanita-
ria adecuada en vuelos tacticos, entre
Dubéi y Kabul, y estratégicos acom-
panando al personal evacuado desde
Dubéi hasta Espana’, explica la capita-
na Amanda Garcia.

Como militar enfermera, Garcia
califica esta experiencia como la més
intensay duraemocionalmente de to-
dasen las que ha participado. “En me-
dio de la fatiga y la tension por rea-
lizar los traslados con las mayores
garantias sanitarias posibles, he sen-
tido lainmensa satisfaccion de ayudar
al pueblo afgano, que ya habia tenido
la oportunidad de conocer por haber
participado en misiones anteriores en
este pais. Por otro lado, la mision fi-
nalizd con el deseo frustrado de ha-

F LS

Amanda Garcia, a la izquierda, posa sonriente junto a una nifia afgana. A la derecha, el
enfermero Miguel Asunsolo, en Haiti, frente a un helicoptero

ber podido realizar la evacuacion de
un mayor nimero de personal afga-
no, pero esto, desgraciadamente, no
estaba de nuestra mano”. Con todo,
Amanda Garcia asegura que fue muy
gratificante.

Miguel Asunsolo, pionero

Paralelamente, en casi el otro lado del
mundo, el enfermero Miguel Asunso-
lo llegaba a Haiti el 18 de agosto per-
maneciendo alli hasta el pasado 11 de
septiembre. Como miembro del Gru-
po de Expertos enviado por el Meca-
nismo Europeo de Proteccién Civil,
este enfermero se encargd de la eva-
luacion de los dafos vy las necesida-
des que habia en las localidades vy los
centros hospitalarios para determinar
donde habia que desplegar los equi-

pos de ayuda que iban a llegar de Eu-
ropa. “Es una experiencia dura porque
estas en un pais con una pobreza ex-
trema, con un gobierno desestructu-
radoy con unainseguridad ciudadana
y violencia importantes”, asegura.

Estas misiones demuestran lagran
profesionalidad y humanidad de los
enfermeros y enfermeras, que llegan
a jugarse la vida por ayudar a los de-
mas, sin importarles su procedencia.
Asunsolo contrajo el dengue, que le
fue detectado ya en su llegada a Espa-
Aa. Tras varios dias de ingreso hospi-
talario, por fin empieza a recuperarse.
Un peligro que no le ha disuadido de
querer seguir colaborando alld donde
se le necesite. Ya estd pensando en su
siguiente evento en el marco del Me-
canismo Europeo de Proteccion Civil:
el simulacro de Turquia. ®
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Reconocimiento internacional
a 11 investigadores madrilenos

La ultima edicion de la taxonomia NANDA-I publica un proyecto de investigacion
llevado a cabo por el Grupo de Trabajo de Enfermeria de Neumomadrid

UN EQUIPO DE enfermeras madrile-
Aas acaba de demostrar através de un
estudio que el diagndstico enfermero
00031 Limpieza ineficaz de las vias aé-
reas' puede implementarse en la prac-
tica clinica de la enfermeria respira-
toria en Espafa. Los responsables de
este hito son los profesionales que
forman el Grupo de Trabajo de Enfer-
meria de Neumomadrid, que durante
los dos afios que ha durado el estudio
han revisado y validado (nivel de evi-
dencia 3.2) dicho diagndstico enfer-
mero. La trascendencia de las conclu-
siones es tal que la Ultima ediciénde la
taxonomia NANDA-I se ha hecho eco
del estudio, lo que para el equipo su-
pone “un reconocimiento de ambito
internacional a la labor investigado-
ra de la enfermeria espafiola, en ma-
terias tan importantes parala practica
diaria como el lenguaje estandariza-
do, empleado de forma mayoritaria a

Los miembros del equipo, de izquierda a derecha y de arriba abajo: Paz Vaquero Lozano, Silvia
Arranz Alonso (Coordinadora del proyecto), Marta Padilla Bernaldez, Lidia Perera Lopez, Ana
Frias Moreno, Ana Campillo Palomo, Maria Enriquez Jiménez, Luisa Pareja Hernandez, Susana
Alvarez Lopez, David Pefia Otero y Almudena Batanero Rodriguez

nivel nacional e internacional por los
profesionales”.

Nuevos factores relacionados

Este diagnostico enfermero se utili-
za cuando la enfermera detecta inca-
pacidad para eliminar las secreciones
u obstrucciones del tracto respirato-

rio para mantener permeables las vias
aéreas. Fue desarrolladoen 1980y no
se habia vuelto arevisar desde 1998.
Adicionalmente, el mismo estudio
ha permitido proponer la inclusion de
dos nuevos factores relacionados: ‘ta-
pAN MUCosO’y ‘exposicion a sustancias
nocivas’, asi como la supresion del fac-
tor relacionado ‘exudado alveolar’. @

Un colegiado publica un decalogo sobre
autoproteccion en la intervencion del SUMMA

El objetivo es mejorar la seguridad en el equipo

FRANCISCO JOSE MORENO, enfer-
mero del SUMMA 112,y su compafie-
ro Alejandro Martin, han desarrollado
undecalogo paralaatencion al pacien-
te agitado y familiares asi como medi-
das de autoproteccién. Son unas nor-
mas basicas de actuacion que pueden
mejorar la seguridad del equipo v evi-
tar lesiones; y que sus autores han ela-
borado ante el aumento de agresiones
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al personal sanitario. “Trabajar en el
ambito extrahospitalario, hospitalario
o en Primaria requiere de un trabajo
multidisciplinar y empieza por darnos
seguridad y autoproteccion’, sefiala. ®

\\I//

=2 Accede al decélogo
clicando este boton

Teleconsulta de Enfermeria para
evitar reingresos hospitalarios

Se realiza en el Hospital Clinico por parte de una
enfermera experta en insuficiencia cardiaca

UN PROYECTO DE investigacion lle-
vado a cabo en el Hospital Clinico San
Carlos, basado en un programa per-
sonalizado de seguimiento ambulato-
rio realizado por enfermeras, permite
mejorar la evolucién y el pronodstico
de pacientes con insuficiencia cardia-
caderiesgo elevadoy les ayuda a de-
tectar sintomas de descompensacion,
lo que contribuye a reducir la posibili-
dad de reingreso hospitalario.
Después de que el paciente reciba
el alta médica, y tras la valoracion del
cardidlogo y las enfermeras de mane-
ra presencial, laenfermera expertaen
insuficiencia cardiaca realiza una te-
leconsulta por videollamada o por te-
léfono en la que se tratan los posibles
signos vy sintomas de descompensa-
cion que puedan afectar al paciente 'y
laimportancia de la adherencia al tra-
tamiento entre otras cuestiones, que

tiene lugar cada 15 dias para ofrecer
unseguimiento personalizadoy plani-
ficado a cada paciente.

Una de esas enfermeras expertas
es Monica Pérez Serrano (en la ima-
gen), quien asegura que la importan-
cia de este proyecto de investigacion
reside en la educacién sociosanitaria
que recibe el paciente como la adhe-
rencia a los medicamentos o la adop-
cion de habitos de vida saludables,
“ya que pueden conseguir alargar la
vida del enfermo coronario mejoran-
do su calidad de vida o retrasando la
progresion de la enfermedad y redu-
cir o evitar los reingresos hospitala-
rios, factores fundamentales para un
correcto abordaje de la insuficiencia
cardiaca, dado que contribuyen a una
mejor evoluciény prondéstico de laen-
fermedad al tiempo que podria evitar
hospitalizaciones’”.

La participacion de enfermeras

ELCODEM recupera este
ano la fiesta de Navidad
para hijos de colegiados

Ménica Pérez Serrano

expertas en insuficiencia cardiaca en
este proyecto de investigacion es un
ejemplo del papel que pueden tomar
como referencia para los pacientes
crénicosy complejos. ®

= Normas COVID vigentes en ese momento.

= Uso de mascarilla sujeto a la norma en cuanto a

edades y recinto cerrados.

iPermanece atento a nuestra web

y a los envios digitales para poder participar!



DIANA MOLINA, RESPONSABLE CORPORATIVA DE CALIDAD ASISTENCIALY SEGURIDAD DEL PACIENTE EN EL GRUPO RIBERA SALUD

“Las enfermeras tenemos un perfil comercial a exl :

Destila pasion por la gestion. Espoleada por su inquietud innata por aprender, por su
extraordinaria formacidn y por el éxito de resultados, es una referencia en ese ambito

DIANA MOLINA VILLAVERDE, res-
ponsable corporativa de Calidad Asis-
tencial y Seguridad del Paciente en Ri-
bera Salud (cuarto grupo privado de
Europa) atiende a Enfermeras de Ma-
drid para repasar su trayectoria profe-
sional (cuenta con un MBA) pero tam-
bién para reivindicar el papel de las
enfermeras en materia de gestion.

No se trata del perfil habitual de
enfermera, ;por qué te decidiste por
el dmbito de la gestion?

Desde que acabé la carrera no he
parado de estudiar y he intentado en-
riquecerme de una manera o de otra.
Supongo que el punto de inflexion en
lo profesional fue cuando una per-
sona (de las claves que se han cruza-
do en mi camino) me llamo y aterricé
en la Consejeria, llevando los CSUR
(centros, servicios y unidades de re-
ferencia) lo que me permitio trabajar
y aprender de grupos multidisciplina-
res en todos los grandes hospitales de
Madrid, las gerencias y por supuesto,
el Ministerio. Eso supuso mi paso a la
gestion en alta direccion.

¢Coémo te has ido formando a lo
largo del tiempo para ello?

Empecé con cursos baremables,
expertos, master, diploma de alta di-
reccion, comencé el doctorado... He
aprendido muchisimo de la gente con
la que he ido coincidiendo; mucha lec-
tura dando respuesta a inquietudes,
que, por cierto, poco se habla de la au-
toformacion, la que recomiendo y me
hatenido actualizadaalolargode este
tiempo: hay que consumir evidencia,
hay lecturas con las que aprendes mas
gue en una clase de un master.

¢Qué valores aporta una enfer-
mera en un puesto como el tuyo?
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Muchisimos: la vision integral, el
conocimiento de todos los dmbitos
asistenciales, flexibilidad, adaptabi-
lidad, creatividad, trabajo en equipo,
empatia, habilidades de comunica-
cion, de negociacion, estratégicas, ca-
pacidad organizativa, eficiencia (es-
tamos acostumbradas a gestionar
recursos materialesy humanos), el rol
docente... las enfermeras tenemos en
general un perfil comercial a explotar
por el trato directo continuo con los
pacientes, familiares vy los diferentes
actores del sistema con los que inte-
ractuamos y una cabeza muy estruc-
turada.

Una formacion poco
habitual: un MBA

,—" Py
En el completo curriculum de Diana en-
contramos una formacion poco habitual
para las enfermeras: un MBA (Master of
Business Administration). “Es un master
que te permite desarrollar habilidades
en gestion para alcanzar cargos directi-
vos”, explica ella misma. “Queria salir de
la zona de confort, formarme fuera de lo
estrictamente sanitario, deseaba ampliar
ya no sélo conocimiento sino dmbitos de
actuacion; los perfiles mixtos son mucho
mas enriquecedores y polivalentes, afia-
den més valor”. @

¢Por qué crees que es importan-
te que haya enfermeras en este am-
bito y puesto?

Una enfermera planifica, organi-
za, dirige y evalla en su dia a dia; en
su carrera profesional antes de llegar
a este tipo de puestos ya ha trabajado
endistintos &mbitos, ademés de cono-
cer el resto en su formacion pregrado,
lo que favorece que no tenga una vi-
sion sesgada del sistemay sepa trazar
todos los procesos completos. Una
enfermera nunca se aleja del eje prin-
cipal, que es el paciente, por lo que
estd acostumbrada a esa doble visién
de las necesidades de la organizacion
y de los usuarios.

:Crees que se les facilita llegar a
esos puestos? ; Por qué?

No, en la mayoria de organizacio-
nes no se facilita nada. ¢El por qué?
Deberias preguntar a las institucio-
nes. Da la sensacion de que en Espa-
Aa, en muchos casos, los cargos de
responsabilidad son siempre en fun-
cién solo de la categoria profesional,
sin tener en cuenta otros tipos de for-
macion, trayectoria ni competencias.
Sin embargo, afortunadamente las
enfermeras van llegando escasamen-
te a puestos altos de gestién, pero son
cisnes negros a diade hoy, por desgra-
ciaparael sistemay la sociedad.

¢Cudles son los retos que debe
afrontar la profesién en materia de
gestion sanitaria para seguir desa-
rrollandose plenamente?

La profesiéon ha tenido el mayor
reto vivido con la crisis de la pande-
mia, y se convirtié en oportunidad: en
oportunidad de demostrar a la socie-
dad, alos de arriba, etc., que las enfer-
meras estan muy aptas para gestionar.
Y ademas lo hacen bien.. ®

iEsta entrevista
es mucho mas
extensa! Accede
a su totalidad
clicando este
boton

CONGRESO AMECE
Adaptacion
a los nuevos
tiempos

LA ASOCIACION NACIONAL e In-
ternacional de Enfermeria Escolar
(AMECE) vuelve a celebrar su tradi-
cional Congreso tres afos después
del Ultimo. Seréa los dias 12 y 13 del
proximo mes de noviembre, de mane-
ra virtual y, segun indica la propia or-
ganizacion, pretende actualizar co-
nocimientos y experiencias vividas
precisamente desde el afio 2018, fe-
cha del V Congreso. Asi, se presenta-
rantres nuevas guias para enfermeras
escolares fruto de la evidencia cienti-
ficayeltrabajo de las profesionales de
AMECE.

Amplia participacion

La cita, que tiene como lema ‘Enfer-
meria escolar adaptandose a los nue-
vos tiempos, estd dirigida a todos los
profesionales de la salud con inte-
rés en la poblacién infanto-juvenil y
los cuidados enfermeros en el dmbi-
to educativo. Contara con la partici-
pacion de profesionales de distintas
Comunidades Auténomas y de otros
paises que también cuentan con en-
fermeras escolares.

Esta edicion, ademas, tiene el va-
lor afnadido de ser un punto de en-
cuentro, intercambio y apoyo para to-
dos los enfermeros escolares, con un
mundo profesional ya complejo, des-
pués de las vivencias y adaptaciones
que, en todos los aspectos, ha genera-
do la pandemia. ®
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La primera ola del COVID-19,
en una exposicion fotografica

LA PIEZA DEL MES DEL MUSEO DE HISTORIA DE LA ENFERMERIA

La escupidera

Con el titulo ‘El contraste entre la vida y la muerte,

a un solo paso. Covid19’

LA FOTOGRAFA Natalia Garcia pasé
una jornada de 24 horas en el Hospi-
tal de Getafe durante abril de 2020.
Las imagenes tomadas en aquellos
duros momentos ahora forman par-
te de la exposicion itinerante 'El con-
traste entre la vida y la muerte, a un
solo paso. Covid19, que reciente-
mente acogio el Centro de las Artes
de Arroyomolinos con gran éxito de
afluencia.

Esta exposiciéon fotografica cons-
tituye todo un homenaje a los sanita-
rios y proximamente se podra visitar
en el propio Hospital de Getafe. Asi-
mismo, las imagenes se han recopila-

Una colegiada madrilena, entre los ganadores

do en un libro —junto con testimonios
de sanitarios y pacientes que lucha-
ron en esas primeras semanas de la
pandemia-, que puede adquirirse a
través de la pagina web de la autora
www.ngestudio.es.

La entrevista que el CODEM rea-
lizé a esta fotografa en la que cuenta
coémo vivio aquella experiencia esta
disponible en nuestro canal de YouTu-
be CODEM Madrid. ®
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Natalia Garcia

del certamen #FotoEnfermeria2020

Angela Garcia ha obtenido
el segundo premio

FOTOENFERMERIA ES un concurso
de fotografia, que organiza el Conse-
jo General de Enfermeria, cuyo fin es
dar aconocer laimagen real de las en-
fermeras. La 4? edicion, que comenzd
enenerode 2020, se ha convertido en
todo undiario visual de la pandemia.
Entre las muchas enfermeras par-
ticipantes y que han contribuido a de-
jar unahuellavisual de lo vivido duran-
te las diferentes olas de COVID-19,
se encuentra una colegiada madrile-
fia. Angela Garcia obtuvo el segundo
puesto en la categoria ‘General’ por su

Esta seccion pretende dar a conocer una pieza de la exposicidon permanente
del Museo mediante su analisis y su contexto historico

PEQUENO RECIPIENTE DE loza,
metal, madera, etc., que sirve para
escupir en él, como utensilio domés-
tico o de uso higiénico, para recoger
las expectoraciones, esta documen-
tado desde la Antigliedad, conser-
vandose algunos ejemplares de fa-
bricacion sofisticaday lujosa.

La necesidad de evitar la pro-
pagacion de enfermedades hizo de
la escupidera un objeto habitual en
pasillos, despachos, consultas y sa-
las de enfermos. A principios del si-
glo XX, los médicos recomendaban
a sus pacientes tuberculosos utilizar
siempre la escupidera para evitar la
propagaciéon de la enfermedad. En
los hospitales, durante la primera
mitad del siglo XX, se encontraba en
todas las mesillas de enfermos y su

manejo y limpieza era responsabili-
dad de la enfermera.

Durante la segunda mitad del si-
glo XIX, la autoridad sanitaria acor-
do la implantacién de escupideras
en todos los lugares publicos, como
medida preventiva contra la tuber-
culosis. De igual modo, se aconseja
no escupir en pafuelos o lienzos y, si
se hace, quemarlos posteriormente.

Izquierda: escupidera de mesilla en metal
esmaltado( 15 x 12 x 7 cm). Afios 1920-1940.
Sala Polivalente Vit.1 del Museo. Arriba:
escupidera de mesilla en ceramica popular

“Toda persona, esté sana o enfer-
ma, debe procurar escupir en tal for-
ma, que sus esputos no sean un peligro
para nadie’”.

También habia una leyenda mu-
nicipal: ... no escupéis en el suelo de
los locales cerrados (incluyendo en
ellos los coches, tranvias y vagones
delosferrocarriles), nienel suelode
las calles..”. ®

Seccion dirigida por la doctora Teresa Miralles, directora del Museo de Historia de la Enfermeria

Se reanudan las visitas guiadas al Museo

Los lunes, de 16:30 a 18:00
y los miércolesde 11:30 a
13:00, previa cita

A partir de octubre de 2021, se vol-
veran a realizar visitas guiadas pro-
gramadas, individuales o en grupo al
Museo de Historia de la Enfermeria,
conun méaximo de 10 personas. Seran
los lunes, de 16:30a 18:00 horasy los
miércoles de 11:30 a 13:00 horas Es
necesaria la previa peticion de cita a
través de la direccién de correo elec-

iy | - » T
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fotografia ‘Crudarealidad’ @ trénico oficina@codem.es. ®

En la imagen, la fotografia con la que Angela Garcia consiguié el galardén
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DIAGNOSTICOS
ENFERMEROS

Definiciones y clasificacion

2021-2023

12.* edicién

NANDA Diagnosticos En-
fermeros. Definiciones y
Clasificacion 2021-2023.
Victoria Herdman, H. Ka-
mitsuru, S., NANDA Inter-
national. 122 ed. Barcelo-
na: Elsevier, 2021.

Nueva edicion actualiza-
da de la guia esencial de
los diagnosticos enferme-
ros de NANDA-I. Comple-
tamente actualizada vy re-
visada. Es la guia definitiva
de los diagndsticos enfer-
meros, revisados y apro-
bados por el Diagnosis
Development Committee
(DDC) de NANDA-I. En la
nueva edicion de estaobra,
las editoras han actualiza-
do todos los capitulos in-
troductorios, proporcio-
nando la informacion clave
que las enfermeras/os ne-
cesitan para entender el
proceso de valoraciéon y su
relacién con el diagnoésti-
co y el pensamiento criti-
co, asi como el propdsito
y la utilidad de la estructu-
ra taxondmica para los cui-
dados enfermeros a la ca-
becera del paciente. Los
investigadores e investi-
gadoras también encon-
trardn nuevas recomen-
daciones para mejorar la
terminologia. ®
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Berek y Novak Fundamentos de ginecologia. Jonathan S.
Berek. Madrid: Wolters Kluwer, 2021.

Derivado del bestseller Ginecologia de Berek y Novak, es-
ta referencia concisa y facil de leer presenta informacion
esencial de ginecologia en un formato de facil lectura'y am-
pliamente ilustrado. Berek y Novak. Fundamentos de Gineco-
logia incluye los capitulos mas relevantes, asi como las ta-
blas y figuras del texto mas amplio, compilados y editados
por el Dr. Berek. Adaptado para residentes, practicantes de
Enfermeria, asistentes médicos y otros profesionales de la
salud. @

drid: Elsevier, 2021.

JULIA BALZER RILEY

R
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Bereky Novak
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Comunicacién en Enfermeria. Julia Balzer Riley. Ma-

Este texto ofrece estrategias de aprendizaje para pre-
parar a enfermeras en el desarrollo de capacidades de
comunicacion esenciales, de manera que intervengan
de un modo pleno en el equipo de atencién sanitaria.
Cada capitulo incluye diversos tipos de estrategias de
aprendizaje, y algunos de ellos ofrecen la oportunidad
de desarrollar las competencias sobre calidad y segu-
ridad integradas hoy en dia en todos los estandares de
enfermerifa. Incorpora ejercicios de expresion creativa

adicionales, para desarrollar la inteligencia emocional
necesaria para contar con el autoconocimiento, el autocontrol y el automanejo nece-
sarios para ser un miembro eficaz del equipo. A lo largo del texto, se perfila el concep-
to de mindfulness con el fin de que esté plenamente presente para pacientes y profe-
sionales de la salud. La comunicacion interprofesional se destaca especialmente como
un elemento fundamental del trabajo conjunto para la prestacion de una asistencia se-

guray humanitaria. ®

Humanizar la gestion sanitaria. Personas para perso-
nas: justicia, transparencia y respeto. Albert Cortés Bo-
rra. Barcelona: Herder, 2021.

Este libro propone un modelo de gestién humanizada basa-
do en el respeto por las personas. Los sistemas sanitarios
son un complejo entramado en el que se relacionan diversos
agentes con distintos niveles de interaccion pensados para
ofrecer unos servicios eficientes. Son muchos los modelos
de gestién que podemos escoger para nuestro centro, pero
scual es el que se adapta mejor a nuestras necesidades? Este
libro propone un cambio de enfoque, un modelo de gestién
humanizada basado en el respeto por las personas, y con el

Humanizar la
estin sanitaria

objetivo de ofrecer un servicio de calidad al paciente. Su intencion es, por lo tanto, Ile-
gar a un publico amplio, especialmente a los nuevos gestores y a los que ya forman
parte del sistema sanitario, para aproximarlos a los aspectos mas importantes de la

gestion humanizada. ®

Y

Reyes Esteban ensefia a sus hijos el cuento que ha escrito

Una colegiada madrilena publica
un cuento infantil sobre la igualdad

El protagonista muestra a sus amigos los valores feministas

REYES ESTEBAN, enfermera pedia-
trica, acaba de publicar el cuento ‘Soy
pequerio, y ya ifeminista!’. Se trata de
una historia cuyo protagonista se sien-

te sorprendido por las expresiones y
situaciones que vive en diferentes lu-
gares, las cuales son muy diferentes
a las vividas en su entorno familiar. A
raiz de esa experiencia, tiene la genial

‘Recoveco’, una novela
de perfil psicologico

La protagonista investigara extrafios sucesos en el hospital

M2 ANGELES AGUADO es enfermera
especialista en Salud Mental y recien-
temente ha publicado su primera no-
vela: ‘Recoveco’ Se tratade unaobrade
perfil psicolégico cuya protagonista,
Sara, es también una enfermera. Tras
unlargo periodo de paro, Sara comien-
za atrabajar en un nuevo hospital don-
de pronto comienza a experimentar
extrafas sensaciones. Cuando duer-
me, suele despertarse tras tener pesa-

dillas muy perturbadoras que no es ca-
paz de recordar. Ademas, en su nuevo
centro de trabajo suceden aconteci-
mientos que no logra entender vy, aun-
que pregunta, las explicaciones la con-
funden alin mas. Por ello, Sara decide
investigar qué esta pasando y comien-
za a descubrir la parte més oculta de
si misma.

‘Recoveco’ puede adquirirse en li-
brerias y también esta disponible en
la bibliotecadel CODEM. @

publicaciones

idea de invitar a sus amigos a jugar en
su casa, para que puedan ver que alli
no hay roles sociales, se experimentan
todas las oportunidades, sin diferen-
cias, através del juego. ®

Ma Angeles Aguado
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ASOCIACIONES con
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Asociacion de Matronas de Madrid
(AMM). www.matronasmadrid.com
Asociacion Espaiiola de Matronas
(AEM). https://aesmatronas.com/
Sociedad Madrilena de Enfermeria
Familiar y Comunitaria (SEMAP).
WWW.Semap.org

Federacién de Asociaciones de
Enfermeria Familiar y Comunitaria
(FAECAP). www.faecap.com
Asociacién Espafiola de Enfermeria
en Adicciones (IntNSA). https://
www.intnsa.org

Asociacion de Enfermeras de
Nutricion y Dietética (ADENYD).
https://www.adenyd.es

Asociacion Espaiiola de Enfermeria
de Prevenciény de Control de
Infecciones (AEEPyYCI). http://
aeepyci.org

Asociacion Espaiiola de Enfermeria
en Salud Mental y Foro Enfermeras
Salud Mental de Madrid (AEESME).
https://www.aeesme.org/
Asociacion de Enfermeria Madrileia
de Pediatria (AEMPED). www.
aemped.org

Asociacion Madrilena de Enfermeria
en Centros Educativos (AMECE).
Www.amece.es

Asociacion Madrilena de Enfermeria
Dermoestética (AMEDE).
Asociacion Madrilefia de Enfermeria
Gerontoldgica (AMEG). www.
amegmadrid.org

Asociacion Madrilena de Enfermeria
Preventiva (AMEP). www.
amepreventiva.es

Asociacion Madrilefa de
Especialistas y Residentes de
Enfermeria Familiar y Comunitaria
(AMEREFYC). https://amerefyc.
wordpress.com/

Asociacion Madrilefia de Enfermeria
del Trabajo (AMET). www.amet.org.es
Asociacion de Peritos Enfermeros

y Sanitarios (APES). http://
peritosanitarios.com

Asociacién Madrilefia de
Investigacion en Enfermeria
(ASOMIEN). www.asomien.com
Sociedad Madrilefia de Etica
Enfermera (SMETICAE). http://
smeticaeblogwordpress.com

Sociedad Cientifica Madrilena

del Cuidado (SOCMAQC). https://
socienmadridcuidadowixsite.com
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In MEMORIAM

Companeras y compafieros colegiados
en el CODEM que han fallecido duran-
te los meses de julio, agosto y septiem-
bre de 2021:

= Victorina De Blas Salvador

= Teresa Garcia Mufoz

= Maria Pita Judrez

= Pilar Sdnchez-Aguilera Diaz-Meco
= Fermin Santalla Padin

= Emilia Villar Matellanes

Atodos ellos, nuestro mas carifoso re- /

£

cuerdovy afecto. ®

AGRUPACION de JUBILADOS

http;//www.codem.es/servicios-para-jubilados / jubilados@codem.es

T o avf-
L --ad? i

—————

La Agrupacion de Jubilados ha retoma-
do alguna de sus actividades. Para poder
participar en ellas se recomienda estar
vacunados, usar mascarilla y no presen-
tar sintomas compatibles con el COVID.

ACTIVIDADES

Visitas a museos
Pendiente de programacion.

Escuela de teatro y narrativa oral
®m Lunesde 11,302 13,30 h.
(abierto plazo de inscripcion).

ESCUELA DE BIENESTAR
Taichi

®m Lunesde1l1a12h.yde12a13h.
(abierto plazo de inscripcion).

Talleres de memoria
m Miércolesde 11a12h.
(abierto plazo de inscripcion)

Clases de mindfulness
Pendiente de programacion (abierto pla-
zo de inscripcion).

Clases de psicoterapia
Pendiente de programacion (abierto pla-
zo de inscripcion).

Viajes y excursiones

Se han programado viajes individualiza-
dos, para evitar la concentraciéon de per-
sonas.

La Agrupacion te quiere ayudar: Si te
encuentras sola/o y crees que podemos
ayudarte, contactaenel 91 5130004. ®

Colegio Oficial de
Enfermeria de Madrid

SERVICIOS PARA COLEGIADOS

SERVICIOS PROFESIONALES

ATENCION AL COLEGIADO

e Atencidn profesional directa e
individualizada.

Tf: 91 552 66 04
www.codem.es

ASESORIA JURIDICA servicios@codem.es

e Laboral.
e Fiscal.
e Tramites administrativos. e Civil.

FORMACION ACREDITADA ® Penal.

PRESENCIAL Y ONLINE
(CODEM INNOVA)

e Expertos universitarios.

RESPONSABILIDAD CIVIL
PROFESIONAL

e Seguro de Responsabilidad Civil.

e Formacion continuada: ,
e Asesoria.

o Generalista y especialista.

> Legislacién y derecho sanitario. APOYO A LA INVESTIGACION
e Formacién complementaria: e Premios de investigacion.

o Cursos de idiomas. e Revista cientifica "Conocimiento
Enfermero”.
Acceso a bbdd CINAHL.

Depésito de tesis doctorales "Andres
Fernandez".

o Seminarios de nuevas tecnologias.

EVENTOS PROFESIONALES
e Ayuda para asistencia y participacion.

Biblioteca.
SERVICIO ANTIAGRESIONES * Biblioteca

e Atencion telefénica 24 horas. PROGRAMA DE ATENCION A

e Asesoria juridica. PROFESIONALES ENFERMOS (PAIPSE)

SERVICIOS PERSONALES

DECLARACION DE LA RENTA AYUDAS SOCIALES

ASESORIA JURIDICA e Prestaciones por natalidad y nupcialidad.

. e Otras ayudas.
o Fiscal.

PORTAL DE SERVICIOS Y VENTAJAS
(Club CODEM)

e Condiciones especiales en seguros.

e Financiera.

e Inmobiliaria.

ACTIVIDADES PARA HIJOS DE
COLEGIADOS

e Cursos de idiomas en verano.
e Fiesta de Navidad.
e Campamentos urbanos.

e Descuentos en actividades de ocio y compras.
e Acuerdo con Banco Sabadell.

AGRUPACION DE JUBILADOS

Siguenos en o Q @

Gracias por hacerlo posible



VIl JORNADAS DEONTOLOGICAS

‘Nuevos retos en Enfermeria:
visibilidad y el futuro
de nuestra profesion’

17 de noviembre de 2021

Inscripciones hasta el 11 de noviembre
a través de la web del CODEM

PLAZAS LIMITADAS (formato hibrido presencial/virtual)

Mas informacién en Qg
www.codem.es/Vvii-jornadas-deontologicas

Hﬁ my Colegio Oficial de
[y Enfermeria de Madrid
/l‘-/
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