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Apuesta de futuro

nmersos en el verano antes del cambio de estacion como resulta habi-
Itual en nuestra ciudad, podemos decir que ya ha culminado en el Cole-

gio Oficial de Enfermeria de Cordoba la tercera edicion de los cursos de
Prescripcion Enfermera y que preparamos la cuarta para septiembre.

Asi, durante este primer semestre del afio nuestro Colegio ha tenido
una actividad frenética en torno a la formacion, principal apuesta de la ins-
titucion en este periodo, en el que ademas de organizar y celebrar 18 cursos
de prescripcion enfermera para alrededor de mil alumnos, se han desarro-
llado 8 cursos y talleres de formacion continua y un Experto Universitario
en Urgencias y Emergencias.

Tal despliegue de actividades formativas no podia si no contar con los
ultimos avances tecnologicos para facilitar el seguimiento de los contenidos
por parte del alumnado. De manera que, tanto los cursos de prescripcion co-
mo el Experto han combinado la formacion presencial y la on line o virtual,
con el objetivo de acercar nuevos conocimientos a la enfermeria cordobesa
y fomentar el crecimiento profesional de nuestras enfermeras y enfermeros.

Y como el método de aprendizaje ha despertado un gran interés y ha si-
do un éxito, la Escuela de Ciencias de la Salud ha lanzado una propuesta a
medida para el Colegio de Cordoba con varios cursos de Experto, unos pa-
ra realizar siguiendo la formula de semipresencialidad antes explicada y
otros que se cursaran de manera totalmente virtual.

Toda esta informacion reitera el empefio del Colegio de Enfermeria de
Cordoba por llevar la formacion al mayor nimero de profesionales enfer-
meros posible, puesto que se trata de una apuesta que redunda en la reputa-
cion de la enfermeria y en una calidad asistencial comprometida, mas alla
de las politicas econdémicas. Esta apuesta del Colegio, y también de la Or-
ganizacion Colegial, basada en la formacion y la especializacion, es una
apuesta de futuro, una apuesta que, como ya decimos, persigue el desarro-
llo de nuestros profesionales y quiere dejar bien alto el nombre de la profe-
sion de enfermeria.

Por otro lado, no hay que olvidar que el Colegio tiene presentes a to-
dos sus miembros y, por eso, hemos dado recientemente un merecido ho-
menaje a las enfermeras y enfermeros jubilados en 2010. Tampoco quere-
mos dejar atras a los mas pequefios, y los hijos de algunos colegiados pro-
tagonizan de nuevo la seccion de Prestaciones, mientras un buen nimero de
nifios nos transmiten su ilusion en las paginas dedicadas a la Fiesta Infantil
de Navidad.

Sin embargo, eso no es todo, porque este nimero viene completo y en
¢l se destacan la solidaridad, la superacion y la inquietud investigadora y
creativa de algunos profesionales de enfermeria cordobeses, protagonistas
de Constantes en todo momento.

Por tltimo, me gustaria aprovechar estas lineas para felicitar a Méximo
Gonzalez Jurado por su reciente reeleccion como presidente del Consejo
General de Enfermeria, puesto que si cuenta con un gran apoyo desde los
colegios y la profesion es debido a su defensa a ultranza de la regulacion
profesional y a la incesante lucha que abandera en nombre de la enfermeria
espafola.

El Colegio de Enfermeria de Cérdoba les desea un Feliz Verano.
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Los 35 alumnos del

Experto en Urgencias y
Emergencias finalizan el cur§o
con un simulacro de accidente

Parque de 3omberos de
E IVistaIegre de Coérdoba se

convirtié el pasado 3 de
junio en el escenario del simula-
cro de accidente con el que el
Colegio de Enfermeria ha puesto
fin al Experto Universitario en Ur-
gencias y Emergencias, curso
que ha organizado en colabora-
cion con la Escuela de Ciencias
de la Salud.

El Experto Universitario en Ur-
gencias y Emergencias, que co-
menzo el 29 de noviembre de 2010,
acaba de poner punto y final con un
simulacro en el que han intervenido
los 35 alumnos curso, cuatro profe-
sores —también instructores del
grupo CRT—, una dotacién de bom-
beros del propio Parque, dos ambu-
lancias y efectivos de la Cruz Roja,
asi como una veintena de figuran-
tes que han actuado como victi-
mas, caracterizados para la oca-
sion por las alumnas de la Acade-
mia de Peluqueria y Estética Alicia
Bravo.

Atropello mdltiple

En el accidente simulado un co-
che perdia el control atropellando a
varias personas sentadas en la te-
rraza de un bar, causando un total
de 22 victimas. El camarero, al des-
cubrir lo sucedido, llama inmediata-
mente a Emergencias, cuyos efecti-
vos no tardan en llegar.

Es entonces cuando los alumnos
del Experto Universitario irrumpen
en el lugar del siniestro y empiezan
a desarrollar su trabajo clasificando
las victimas mediante el sistema de

SIT,

triaje, al tiempo que coordinan su
labor con los efectivos de Cruz Ro-
ja y Bomberos. Estos ultimos movi-
lizan a un equipo de agentes en dos
camiones y un coche para extraer a
los ocupantes del vehiculo acciden-
tado, al que tienen que cortar el te-
cho y las puertas.

Con el objetivo de despejar la zo-
na del siniestro para facilitar la
tarea de los bomberos, los alumnos
del Experto atendieron en primer lu-
gar a las victimas atropelladas que
habian quedado bajo el coche y a
continuacion, a todos los heridos de
la terraza y a los ocupantes del ve-
hiculo. Siguiendo el sistema de tria-
je, valoraron y clasificaron a los he-
ridos con los colores rojo, amarillo o
verde en funcion de su estado de
gravedad, parametro segun el cual
fueron evacuando a cada una de
las victimas en dos ambulancias de
la Cruz Roja.

De los errores se aprende

Finalmente, tras la realizacion
del simulacro, los profesores man-
tuvieron una charla con los nuevos
Expertos en Urgencias y Emergen-
cias para valorar la actuacion lleva-
da a cabo e indicar como pueden
corregirse algunos errores de cara
a una situacion real.
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Los nuevos especialistas
atienden a una veintena de
victimas apoyados por
efectivos de Bomberos y la
Cruz Roja
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con

«500.000 euros

(por siniestro, y con un limite por anualidad de veinte millones de euros)

NUEVO SEGURQ

DE RESPONSABILIDAD CIVIL DE
LA ORGANIZACION COLEGIAL
CON LA COMPANIA

MAPFRE

NORMAS DE PROCEDIMIENTO A SEGUIR AN-
TE POSIBLES RECLAMACIONES. PASOS QUE
DEBE SEGUIR EL COLEGIADO:

Primero: El colegiado deberd comunicar inmediatamente a su Colegio
provincial la reclamacion de que haya sido objeto, bien judicial (demanda,
querella o denuncia) o extrajudicial. La comunicacion fuera de plazo de di-
cha reclamacion podra suponer que la péliza no cubra el siniestro.

Segundo: El colegiado cumplimentara en su Colegio provincial el for-
mulario de comunicacion de Siniestro de Responsabilidad Civil Profesio-
nal o Penal establecido a tal efecto, para que éste sea remitido al Conse-
jo General. Seréd necesario cumplimentar todos los datos solicitados.

Tercero: Si el colegiado no pudiese contactar con el Colegio, comuni-
cara directamente el hecho a la Asesoria Juridica del Consejo General
(TIf.: 913 34 55 20), donde un letrado le informara sobre los pasos a se-
guir y la cobertura del seguro. De no hacerlo asi, el Consejo no asumira
ninguna responsabilidad, y el perjudicado sera sola y exclusivamente el
colegiado.

Cuarto: El colegiado no deberé declarar nunca sin abogado, ni firmar
ningin documento.

Quinto: De acuerdo con lo establecido en la pdliza, para la efectividad
de la cobertura prevista sera imprescindible acreditar que el profesional
afectado se encuentra colegiado y al corriente en el pago de las cuotas.

LA NUEVA
POLIZA
AMPLIA LAS
PRINCIPALES
COBERTURAS:

- Riesgo cubierto:
responsabilidad civil de los
colegiados en el desarrollo
propio de su actividad
profesional o especialidad
sanitaria, tal y como se regula
en la Ley de Ordenacion de las
Profesiones Sanitarias,
incluyendo la actividad
docente, terapias alternativas y
“piercing”.

- Manteniendo el importe de la
prima, la cobertura por
siniestro se incrementa hasta
3.500.000 euros, con un limite
por anualidad de veinte
millones.

— Cobertura por inhabilitaciéon
profesional como
consecuencia de sentencia
judicial firme, con abono por
parte de la Aseguradora de una
cantidad méxima de 1.350
euros al mes, por un plazo
maximo de 15 meses.

— Posibilidad de contrademanda
o reclamacioén a contrario
frente a denuncias infundadas,
temerarias o con mala fe.
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El Colegio Oficial de Enfermeria de Gor-
doba ha celebrado ya en su sede tres edi-
ciones de los cursos de Prescripcion Enfer-
mera y Utilizacion de Nuevas Tecnologias,
con los que se va a acreditar como enfer-
mero/a prescriptor/a a los cerca de mil pro-
fesionales que han seguido alguno de los
18 cursos impartidos de forma totalmente
subvencionada por la institucion colegial.

Los meses de enero, marzo y junio fue-
ron los seleccionados para desarrollar ca-
da una de las tres ediciones, las cuales han
tenido un notable éxito entre los colegiados
y siguen despertando interés, puesto que
en la administracion del Colegio se regis-
tran practicamente a diario nuevas inscrip-
ciones, desde que se abriera el plazo el pa-
sado 22 de noviembre de 2010. Ademas,
este plazo continuara abierto durante, al
menos, un par de afios mas.

“E( p&lzo para inscribirse
continuard abierto
durante, al menos, dos

,

anos mas

En septiembre, la cuarta edicion

De ahi que el presidente del Colegio de
Enfermeria de Cdrdoba, Florentino Pérez,
haya anunciado que a partir del 5 de sep-
tiembre arrancard la cuarta edicién de los
cursos de Prescripcion Enfermera. Del
mismo modo, ha afiadido que “después de
las vacaciones de verano se retomara esta
formacion y se iran impartiendo sucesiva-

mente nuevas ediciones de los cursos,
porque queremos ofrecer a todos los cole-
giados de Cordoba y provincia la posibili-
dad de que se acrediten como enfermeros
prescriptores”.

Acreditacion obligatoria

Este objetivo del Colegio se fundamen-
ta en que la acreditacion como enferme-
ro/a prescriptor/a es una acreditacion obli-
gatoria que otorga el Ministerio de Sanidad
para todos los profesionales de enfermeria
del Estado espafiol conforme a la ley apro-
bada en el Congreso de los Diputados.

Estructura y contenidos

En cuanto a la estructura de estos cur-
sos, que el Colegio organiza en colabora-
cién con la Escuela de Ciencias de la Sa-
lud, todas las ediciones han contado con 6
grupos de alumnos que se han distribuido
en turnos de mafana o tarde, concediendo
asf flexibilidad horaria en la asistencia a las
clases presenciales, que iran seguidas de
una serie de seminarios on-line, a realizar
en un periodo méaximo de tres meses y pa-
ra los cuales se contara con el apoyo de
sesiones de tutoria en la sede colegial.

Respecto a la docencia, el presidente
del Colegio, Florentino Pérez, ha sefialado
que dedica una hora de clase a cada uno
de los grupos para explicar: “La historia de
cémo se regula la prescripcion enfermera
en Espafia y en Andalucia, la regulacion le-
gal de dicha prescripcion y el respaldo ju-
ridico de diversas normativas que respal-
dan lo aprobado en el Congreso para que
las enfermeras y enfermeros puedan pres-
cribir medicamentos y productos sanitarios

Instantdneas de algunos grupos de
alumnos de las tres ediciones

de forma auténoma, y otros medicamentos
de forma colaborativa con el colectivo mé-
dico para la continuidad asistencial de los
tratamientos a los usuarios de la sanidad”.

El resto de profesores: Enrique Castillo,
JesUs Serrano, José Cejas y Gabino Aréva-
lo, se encargan de impartir los contenidos
sobre metodologia enfermera en cuanto a
diagnosticos NANDA y el uso de la plata-
forma e-nursing para la prescripcion, he-
rramienta clave para los cursos que conlle-
va el manejo de medicamentos e interac-
ciones medicamentosas, asi como de pro-
ductos sanitarios o material de curas.
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LEGIO RINDE*'HO ENAJE A
LOS PROFESIONALES DE= ¢
ENEERMERIA JUBILADOS EN 2010

Un emotivo acto envolvié la entrega del Diploma de Honor y

la insignia de la Organizacién Colegial a los nuevos

colegiados no ejercientes

ada como el trabajo bien hecho y

cumplido es mejor motivo de ce-

lebracion. Por eso, el pasado 11
de mayo el Colegio de Enfermeria cordo-
bés rindié un merecido homenaje a las en-
fermeras y los enfermeros que se jubilaron
en el transcurso del afio 2010 con una
emotiva ceremonia celebrada en el salén
de actos de la sede institucional.

Durante un acto cargado de emocion, se
hizo entrega a cada uno de los homenajea-
dos de un Diploma de Honor y la insignia
de la Organizacion Colegial en su categoria
de plata, como reconocimiento de los mé-
ritos contraidos por estas enfermeras y en-
fermeros a lo largo de su vida profesional y
para conmemorar Su paso a una nueva
etapa como colegiados no ejercientes.

Una vez finalizada la ceremonia hubo
tiempo para la reflexion y el intercambio de
vivencias ante la etapa que se presenta a
los nuevos colegiados jubilados. Asi, algu-
nas de las enfermeras homenajeadas qui-
sieron dirigir unas palabras de afecto y
apoyo a sus compafieros, comentando el
cambio que ha supuesto en sus vidas de-

jar de ejercer una profesion que han senti-
do totalmente como una vocacion. Desde
el Colegio se les anim¢ a participar con la
institucion y se ha felicitado a cada uno de
los recién jubilados por la entrada en una
nueva etapa que se abre desde la expe-
riencia.

Finalmente, la Junta de Gobierno del Co-
legio Oficial de Enfermeria de Cordoba, que
preside Florentino Pérez Raya, aprovecha
estas lineas para citar a los profesionales
de enfermeria que han pasado a la posi-
cion de colegiados jubilados en el afio
2010, reiterando asi este organismo sus

@
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felicitaciones y el maximo reconocimiento
para:

Castellon Serrano, José

Delgado fiiiguez, Carmen

Fernandez Guardiola, Juana de Arco
Garcia Iglesias, M" Regina

Gomez Sanchez, José

Gonzalez Blanco, Francisca Inmaculada Martin Martinez de Toda
recogiendo su diploma

Luque Ramirez, Rafaela

Martin Martinez de Toda, Inmaculada
Moreno Ibaiiez, Amelia

Moyano Gomez, Ricardo

Muiioz Duran, Mercedes

Nevado Muiioz, M Lourdes

Pérez Garcia, José

Ramos Bautista, Concepcion

Rivero Pradas, M* Josefa

Rossi Vargas, M* Carmen

Tras la ceremonia, Lourdes Nevado
Muiioz muestra su diploma

La jubilada Amalia Moreno Ibdiiez
junto a la vocal matrona y la
secretaria del Colegio

—
=
=
=
v
oy
—

i
i

José Gomez Sdnchez posa con el
Diploma de Honor y la insignia junto
a la secretaria del Colegio

Gomez

La jubilada Rafaela Lugque Ramirez Entrega del diploma e insignia a Con la insignia colegial en la solapa,
con Maria Soto y Antonia Ordoriez Mercedes Muiioz Durdn José Castellon Serrano

&
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Jqosptta Reina goﬁa

reconoce la implicacion del Colegio
en Ia donacion y trasplantes de

A lajizquierda, Flerentino Pérez junto dla VI

gcana de | ela de

Enfermeria, la consejera de Salud, el preS|dente del Coleg
Farmaceuticos, Andrés Ocafa y el .coordinador autonémico de trasplantes

ospital Reina Soffa conme-
moro el pasado 6 de marzo la
realizacion de mds de 5.000
trasplantes en 32 afios en el
centro cordobés. Para celebrar tal lo-
gro, la direccion del complejo sanitario
quiso reconocer a todas las personas e
instituciones implicadas en el programa
de donacién y trasplante de drganos y
tejidos, y que han apoyado la campafia
promocional del hospital.

Asi resulté distinguido el Colegio
Oficial de Enfermeria de Cdérdoba en
un acto al que acudi6 el presidente del
Colegio, Florentino Pérez Raya; la con-
sejera de Salud, Maria Jesis Montero;
el alcalde de Cérdoba en aquel momen-
to, Andrés Ocana; entre otros represen-
tantes de instituciones, colectivos so-
ciales y profesionales.

El agradecimiento del Hospital Rei-
na Soffa a profesionales sanitarios y no
sanitarios, asociaciones de pacientes
trasplantados, familiares de donantes,
instituciones, colectivos sociales y pro-
fesionales y personas conocidas de la
cultura y el deporte que han ayudado a
difundir el mensaje de la donacién fue-
ron reconocidos por su implicacion en
la creacién de un clima favorable a la
donacién.

Y para rendir tal tributo, la organiza-
cién entregd a mas de 100 personas una

obra del escultor cordobés Esteban
Ruiz, titulada En equilibrio y realizada
en exclusiva para este acto conmemora-
tivo del Hospital Universitario Reina
Sofia. Uno de estos ejemplares fue reco-
gido por el presidente del Colegio como
muestra de agradecimiento del centro
hospitalario al compromiso de la enfer-
meria con las donaciones y trasplantes.

Imagen de la obra obsequiada por el
Hospital como reconocimiento al Cole-
gio de Enfermeria

La enfermera
M* Angeles Munoz
acoge a una niiia marroqui

para ser operada

La solidaridad y los actos de gene-
rosidad son dignos de destacar, mas
atin cuando emanan de una comparera
de profesién. M* Angeles Mufioz, en-
fermera de quiréfano del Hospital Rei-
na Soffa, ha vivido junto a su familia
una experiencia tan enriquecedora co-
mo altruista: hace ya varios meses
acogié a una nifia marroqui de tres
afos de edad para que pudiera ser ope-
rada en Cérdoba de una cardiopatia.

Asi, la pequeiia Hiba, procedente
de Tanger, ha podido volver a su tierra
natal con el corazon sano, gracias a la
ayuda que le han prestado M* Angeles
Muiioz y su familia. Experiencias co-
mo ésta nos muestran cdmo se puede
mejorar la calidad de vida y la salud de
menores que, por circunstancias de la
vida, nacieron en un pais que no puede
cubrir sus necesidades mds bdsicas y
donde los recursos para la sanidad pu-
blica escasean.

Y para subsanar dichas carencias,
la Fundacion Tierra de Hombres abri6
hace algo mds de un afio una delega-
cién en Cérdoba y firmé un convenio
con la Junta de Andalucia, a través del
cual este organismo publico subven-
ciona operaciones a nifios africanos
que sufren enfermedades de corazon.

Familias de acogida

El eslabén mds importante de esta
cadena lo constituyen las familias de
acogida, sin las cuales no seria posible
la realizacién
de dichas ope-
raciones. A tra-
vés de Tierra de
Hombres, M?*
Angeles Muiioz
ayudo a Hiba y
otros profesio-
nales interesa-
dos pueden se-
guir sus pasos |
contactando
con la funda-
cién en el si-
guiente nimero

de teléfono: 662 La enfermera M?
133 352. Angeles Mufioz con

la pequefa Hiba

<80
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Meximo gonzd[ez Jqu’zacZO

tfoma posesidon como presidente del
Consejo General de Enfermeria con
el respaldo del 80% de los colegios

Méximo Gonzélez Jurado junto a los vicepresidentes del Consejo General: Pilar Fer-

nandez, Florentino Pérez y José Angel Rodriguez

Méaximo Gonzalez Jurado tomd pose-
sion de su cargo como presidente del Con-
sejo General de Enfermeria de Espafia, en
la tarde del pasado 26 de mayo, en un ac-
to en el que estuvo arropado por los presi-
dentes de los colegios provinciales que
apoyaron su candidatura en la reciente re-
eleccion. El acto ha incluido también la to-
ma de posesion de los miembros integra-
dos en los 6rganos de gobierno del Conse-
jo General de Enfermeria, es decir, el Pleno
y su Comision Ejecutiva. Todos los miem-
bros de los drganos anteriormente citados
renuevan su cargo en esta recién estrena-
da legislatura.

La labor desempefiada por Gonzalez
Jurado al frente del CGE ha contado con
logros tan importantes como la aprobacion
de una normativa profesional que ya ha
supuesto una mejora trascendental en el
desarrollo profesional de la enfermeria y,
por tanto, en la calidad de todo el Sistema
Nacional de Salud. Esta circunstancia ha
sido clave para los colegios provinciales a
la hora de decidir el futuro de la Organiza-
cion Colegial. Seglin Gonzélez Jurado, “los
dltimos afios han resultado un verdadero
hito historico para la enfermeria espafiola,
que ha sufrido una auténtica revolucion en

su desarrollo profesional gracias a la apro-
bacion de la Ley de Ordenacion de las Pro-
fesiones Sanitarias (LOPS), el Real Decreto
de Especialidades de Enfermeria, el Esta-
tuto de la Profesion Enfermera, la Ley de
Cohesion y Calidad del Sistema Nacional
de Salud, la conversion de sus estudios
universitarios en un Grado de cuatro afios
de duracién y la modificacion de la ‘ley del
medicamento’ para reconocer a las enfer-
meras la capacidad para prescribir medi-
camentos y productos sanitarios con sus
respectivas recetas”. Todos estos textos
fueron negociados y consensuados direc-
tamente por Gonzalez Jurado junto al res-
to de los agentes sanitarios competentes.

Segun el reelegido presidente, en este
tiempo “hemos pasado de ser profesiona-
les subordinados a ser una profesion sani-
taria moderna, facultativa, especialista,
prescriptora, con plena autonomia y con
responsabilidad y cuerpo de doctrina pro-
pios. Caracteristicas que van a hacer posi-
ble un futuro en el que la calidad y la se-
guridad de las personas atendidas, se per-
filen como las sefias de identidad de nues-
tro sistema sanitario”.

L

La nueva Ministra
de Sanidad se
reunio con la clpula
de la Organizacion
Colegial de
Enfermeria

La primera reunion de trabajo de
la nueva Ministra de Sanidad, Leire
Pajin, con el colectivo enfermero no
se hizo esperar. Poco después de su
nombramiento, Pajin recibio en la se-
de del Ministerio, junto al secretario
general de Sanidad, José Martinez Ol-
mos, a la cipula de la Organizacion
Colegial de Enfermeria de Espaiia.

A la cita, que tuvo lugar el pasado
24 de noviembre, acudieron en repre-
sentacion de la Enfermeria espafiola
su presidente, Maximo Gonzalez Ju-
rado, asi como sus vicepresidentes
Pilar Fernandez, Florentino Pérez
Raya —también presidente del Conse-
jo Andaluz de Enfermeria y del Cole-
gio Oficial de Enfermeria de Cordo-
ba—, y José Angel Rodriguez (a su
vez presidente del Consejo Canario
de Enfermeria). La comitiva enfer-
mera estuvo compuesta asimismo por
la presidenta del Consejo Catalan de
Enfermeria, Mariona Creus, y la re-
presentante del Consejo Vasco de En-
fermeria, Maria Jesus Garcia Etxaniz.

Durante la reunion se abordo el
futuro inmediato de la profesion y
los principales retos pendientes, en-
tre los que se encuentran los actuales
procesos de regulacion de la pres-
cripcion enfermera y el desarrollo
definitivo de las especialidades de
enfermeria, la aplicacion en Espafia
de la Directiva Europea de Biosegu-
ridad, la puesta en marcha del Pacto
de Estado por la Sanidad y otros mu-
chos proyectos.

El tercero empezando por la dere-
cha, Florentino Pérez, presidente del
Colegio de Enfermeria de Coérdoba,
asistio a la reunion en calidad de vi-
cepresidente segundo del Consejo
General de Enfermeria

&
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ARCORTES

17-02-2011

Aplal.lden la condena
por agredir a un ATS
© EL PRESIDENTE del Colegia
de Enfermeria de Condota, Fo-
rénling Pesez Kava, mostio ager
fu satidfaccidn por la eecienoa

Prensa

09-02-2011
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LA JUSTICIA CONSIDERA umn:s[du AL ATS
DEFENDIDO POR EL COLEGIO DE ENFERMERTA DE CORDOBA
COMO UN DELITO DE ATENTADD A LA AUTORIDAD

Formacion en
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prescripcion enfermera
@ EL COLEGIO de Enfer-
merfa de Cirdoba ha registra-
nes de enfermeros que estin
insteresados en realizar los
cirsos de Prescripeiin enfermera
¥ use de nuevas tecnologias, des
de que se abriera & plawn

MIL PROFESIONALES INSCRITOS EN LOS
CURSOS DE "Escrm'cn'm EMFERMERA

= Wl Colgie de Unfermarls du COrsts Ml wrd fegemls miciin de
B N e e L T T

= et L g e

[ g p———
Floraears; Paraz Bays. b3 tehasn b o

B P B U A 4 Lo

e esad Witea por jg ey e Soedw Mt Serieder men ae B | oo 99 de oo

A o kg
Me———— este sentido, el
Emm eros2ort L SRS
| mayor nimene d=

carfamos que
| préximo afio la
tudes s haya du

3 COLBEID OMCIAL OF INPIRMERSA B6 CORRORA [0 Ly
Cflcaal e Endermeria de Comdoia ha ermdidn Bamena)r o

e colmpiadon jubilades dursme o xiims ann.

i § FAIOE B
O A BB I ST e PR b e S o 4 el i

06-05-2011

B il e b ediia e ] Commgen e viaen dn b e wslin del 0y du

R

ey

BRI 3 K ey et D el e e Uiyt e Toarakad T
e srT e

TR CROOR 34 D S B R IO D Gk 8 P

st epile i P o o 1 i, i e o o i

i e S S S (Tl S ST DL
s 15 4 whon. D 8 . s e bars # b marts
5 B e s .

For g parin. i g B9 N Sas BAOOY B QR G AT A

B L i T A —

[ ot modn @ Va0 b SRR [ D4 E0R Dee ek el 0 e S b N e

Py vt Bos T O CUNITSS. TR UN PMOTVG 0TS
| b sder v ol naleim e ccom e L sede instbmcienal

eldiadecordoba.c« 24-02-2011

Enfermeros aprenden a usar sondas y catéteres
en la alimentacién

Los profesionales conocerdn los cuidados especiales que conllevan estos
materiales

EL DA ¢ EL DIA | ACTUALIZADD 24.02.2011

El Colegio Oficial de Enfermeria de Cérdoba inicia un curso sobre Nutricién Enteral
Parenteral para profundizar en el uso de sondas y catéteres en la alimentacién. Los

profesionales adquirirdn las téenicas necesarias para aprender los cuidades que
conlleva este material.

El profesor del curso, Carlos Jiménez, ha explicado que el conocimiento de estas
técnicas es fundamental para la enfermeria, ya que evita que se produzcan errores
de gravedad. Asimismo, indicé que los alumnos aprenderdn a usar de forma

ﬂm’m-um (i} rjﬂﬂgln Oiffcial d.L

Entermeris ba reallzdo el onrso Valomon de ln anfomeria.a lo

correcta todas las técnicas centradas en esta via de alimentacién, | ’Hﬂj[‘:"‘ m’um J"ﬂim e ha organizsde cn
eolaliopacian ron ks Fscuela de Clencias de la Salud, adscrita a

| Ta Universidad Complutense de Madrid

Eﬂm Junio 2011

Profesionales de enfermeria
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Bl Colegio Oficial de Enfermeria de Cirdoba continia el ciclo de curses de for-
macion continuada del primer semestre de 2001 con el de Nulticién Enteral y
Parenteral, que se ha iniciado en lx sede de la institucidn, en colaboracion con 1a Rarwe-
| b e Cigncias de li Sabad. e e advsita i 'a Univessidad Covaplutonse di Madrid.
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| PROFIRIONALES OF ENFERMERIA FRACTICAN LA ATERCIGN |
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Homenaje a los profesionales
de la enfermeria jubilados
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Practican la atencién inicial al £
paciente politraumatizado
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PRESTACIONES SOCIALES

te la simpatia que despertaron
las fotos de los bebés de nues-
tros colegiados en el nimero de

diciembre de CONSTANTES, continuamos
esta seccion con los bebés de algunos de
los colegiados que se han beneficiado de
prestacion por nacimiento entre diciembre
de 2010 y junio de este afio, y que han
querido aportar sus fotografias.

Para completar este apartado de presta-
ciones, al final de la siguiente pagina figura
una tabla en la que se especifican las canti-
dades totales que el Colegio de Enfermeria
de Cordoba ha concedido por nacimiento
(110 euros por prestacion), por matrimonio
(120 euros) y por defuncidn (400 euros) en el
periodo comprendido de diciembre de 2010
a junio de 2011 (ambos meses incluidos).

Alvaro Adamuz Martin, hijo de
JUDIT MARTIN PORRAS

Maria Trocoli Trivifio, hija de
VERONICA TRIVINO COBO

David Rodriguez Rueda, hijo de
M@ CARMEN RUEDA MUNOZ

Marta Carrillo Borrueco, hija de
Darfo Ginés Gémez, hijo de M2 BELEN BORRUECO LOPEZ

CATALINA GOMEZ HERRUZO

Javier Alcala Cuesta, hijo de
MARIA CUESTA ALCAIDE

Luis Higuera Sanchez, hijo de
RAQUEL SANCHEZ GARCIA

i VRS

Lola Molina Huertas, hija de
LOLA HUERTAS PRIETO

Sergio Escalera Garcia, hijo de
LUIS FELIPE ESCALERA FRANCO

Claudia del Moral Moreno, hija de
DOLORES ANA MORENO SERRANO

(J
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Lucia Roman Toledano, hija de
CATALINA TOLEDANO LUNA

Carlos Gracia Hoyo, hijo de
MARIA ARACELI HOYO RODRIGUEZ Y
JAVIER GRACIA RIVERA

Marina Pulido Gallego, hija de
SONIA GALLEGO GARCIA

ML P W L

Carolina junto a la pequefia Daniela,
ambas hijas de
CAROLINA SOLDADO JIMENEZ

Las mellizas Julia y Soffa Castro
Quintanilla, hijas de
ANTONIA QUINTANILLA CUENCA

Paula L6pez Pulido, hija de M2 DOLORES
PULIDO SANCHEZ Y MANUEL LOPEZ
VALERO

Ramoén Mohedano Jurado, hijo de
RAMON MOHEDANO PEREA {

Irene Galan Urbano, hija de ALFONSO GALAN
CABELLO y M2 JOSE URBANO ASENSIO

PRESTACIONES SOCIALES ABONADAS A
COLEGIADOS/AS DE DICIEMBRE 2010 A JUNIO 2011

> Por 69 nacimientos .. ................... 7.590 euros
o — dano. i d c Por 7 matrimonios . ............ . ......... 840 euros
ara Lopez Povedano, hija de ENGRACIA .
POVEDANO SERRANO Por 11 defunciones .. ................... 4.400 euros
Total ......c i i ittt 12.830 euros
()
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TRABAJO CIENTIFICO

Deshabituacio

Autor: Antonio Gonzalez Caballero
(DUE-Profesor electrocardiografia Es-
cuela Ciencias de la Salud-Especialista
Universitario en Acupuntura)

RESUMEN

OBJETIVOS: El objetivo del es-
tudio es demostrar que la acupun-
tura es util para la deshabituaciéon
tabaquica. METODOLOGIA: Se
realiza seguimiento en consulta de
enfermeria de dos grupos de trata-
miento en deshabituacion, un gru-
po experimental en tratamiento
con acupuntura y un grupo control
en tratamiento con farmacos. RE-
SULTADOS: Al final de 6 meses
de seguimiento el 87% de los pa-
cientes en tratamiento con acu-
puntura estan deshabituados con
una diferencia significativa p:
0,001, con respecto al grupo de
tratamiento farmacologico. El 91,7
% de las mujeres no ganaron mas
de 750 gramos. La relacion cos-
te/beneficio es favorable al trata-
miento con acupuntura. CONCLU-
SIONES: El tratamiento con acu-
puntura es eficaz para la deshabi-
tuacién tabaquica, y disminuye los
sintomas del sindrome de absti-
nencia.

INTRODUCCION

[...] El objetivo del presente es-
tudio es demostrar la efectividad
de la Acupuntura en la deshabitua-
cién tabaquica. Evaluar si es ver-
daderamente eficaz en el sindro-
me de abstinencia. Conocer la
existencia o no de complicaciones
durante el tratamiento y valorar la
relacién coste/beneficio con este
tratamiento y con tratamiento far-
macoldgico.

abaquica con

cupuntu’za

Estudio reconocido con el XXII Premio Cientifico Enfermeria Cordobesa

METODOLOGIA

Estudio cuasi experimental, rea-
lizado en la consulta de enfermeria
de Cerro Muriano. Se hace el segui-
miento en consulta de deshabitua-
cion tabaquica con dos grupos de
estudio. Como se trata de una adic-
cion, para la eleccién de terapia, no
se ha podido hacer un muestreo
aleatorio; se ha decidido que para
aumentar la adherencia al trata-
miento se deja al paciente elegir el
método, Acupuntura o Farmacos:

« Grupo Control: Tratamiento

farmacolégico.

» Grupo Experimental: Medicina

Tradicional China (Acupuntura
y Dietoterapia tradicional).

Criterios de inclusion

Pacientes fumadores que acu-
dan a consulta demandando trata-
miento (Test Richmond = 6 puntos y
Test de Fagerstrom = 5 puntos).

Criterios de exclusion
Test de Richmond < 6 puntos y
Test de Fagerstrom < 5 puntos.
Fobia a las agujas.
Antecedentes de hipotensiones
moderadas, bradicardias modera-
das y sincopes.
Negacion del enfermo a partici-
par en el seguimiento.

HIPOTESIS

Hipdtesis principal:

+ El tratamiento con Acupuntura
es eficaz en la deshabituacion
tabaquica.

Hipotesis secundaria:

* En las mujeres en deshabitua-
cién con Acupuntura, la ga-
nancia de peso es menor que
con otros tratamientos.

« El tratamiento con Acupuntura
tiene un mejor coste/beneficio.

Seleccion de casos

- Se realiza captacion mediante
test diagndsticos.

- Se le ofrece ambos tratamien-
tos (Medicacion o Acupuntura)
a eleccion del propio paciente.

- Se le da pautas basicas sobre
deshabituacion.

- Se le recomienda al paciente
que piense y decida el dia que
desea dejar de fumar y se cita
para el tratamiento.

a) Si opta por Acupuntura:

El paciente acudiré a consulta el
dia que haya decidido para la des-
habituacién. Dicho dia el paciente
debera acudir sin haber fumado, ya
que se le aplicara tratamiento.

12 Cita: (primera semana)

- Este dia se registra historia
clinica y peso inicial en el ca-
so del sexo femenino

- Se realiza diagndstico tradi-
cional segun los principios de
MTC

- Se detecta eléctricamente los
puntos reactivos de ambas
auriculas

- Se firma ambos consentimien-
tos informados (Acupuntura y
SAS)

- Se realiza 1? sesion de Acu-
puntura/Auriculoterapia

- Se le da por escrito dietética
tradicional + informacion sobre
los implantes de auriculoterapia

22 cita: (segunda semana)

- Evolucion del tratamiento vy
sintomas del sindrome de
abstinencia

- Se realiza 2% sesién de Acu-
puntura/Auriculoterapia

3? cita: (tercera semana)

- Se registra evolucion del trata-
miento, sintomas del sindro-
me de abstinencia

- Se realiza 3* sesién de Acu-
puntura/Auriculoterapia

(J
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42 cita: (cuarta semana)

- Se registra evolucioén del trata-
miento, sintomas del sindro-
me de abstinencia

- Se dan consejos para evitar re-
caidas, se valora si el paciente
requiere mas sesiones de acu-
puntura; si no requiere mas se-
siones se le da cita para la sex-
ta semana de tratamiento.

- Se realiza 4® sesién de Acu-
puntura/Auriculoterapia

52 cita: (sexta semana)
- Se realiza registro del peso fi-
nal, sintomas del sindrome de
abstinencia.

62 cita: (Sexto mes)
- Se cita para comprobar absti-
nencia

Anotaciones con respecto al tra-
tamiento de MTC:

v El tiempo entre cada sesién sera
una semana, en total 4 sesiones
pautadas, y posibilidad de alguna
mas si se precisa. Se realizara
acupuntura tradicional en las se-
siones necesarias hasta contro-
lar el sindrome de abstinencia.

v El motivo de utilizar dietética tra-
dicional y aplicar auriculoterapia
a los pacientes, es potenciar el
efecto de la acupuntura.

v Una vez realizada la historia cli-
nica global y dependiendo del
diagnéstico de cada paciente,
se recomendara de manera indi-
vidual una tabla de alimentos
(dietética tradicional).

Vv Para optimizar el tratamiento
con Auriculoterapia, los puntos
se detectaran (deteccion eléctri-
ca) con un electroacupuntor con
deteccion auricular y el protoco-
lo sera el siguiente:

Protocolo de Auriculoterapia:

- Siempre se utilizaran puntos auri-
culares que hayan sido reactivos
eléctricamente.

- Siempre se utilizaran los princi-
pios Yin/Yang, es decir, se co-
menzara el tratamiento en el pa-
bellén auricular derecho si es mu-
jer y si es hombre se utilizara el
pabellén auricular izquierdo.

- El tratamiento auricular sera uni-
lateral, y cada semana se ira
aplicando tratamiento en una au-
ricula.

b) Si opta por medicacion:

Anotaciones con respecto al tra-

tamiento farmacoldgico:
En caso de optar por medica-
cion, una vez prescrita se reali-
zan siete sesiones pautadas de
seguimiento anotando el peso
inicial y el peso final a la sexta
semana, asi como efectos ad-
versos al tratamiento, recaidas.

Vv En las primeras sesiones se
aporta informacioén sobre la pato-
logia, los riesgos y beneficios de
la deshabituacion; en las si-
guientes, refuerzo positivo y téc-
nicas para prevenir recaidas.

V' La duracién del tratamiento far-
macolégico son 12 semanas.

+ El andlisis estadistico del chi-cua-
drado se ha realizado con el pro-
grama estadistico del SAS.

RESULTADOS

54 pacientes han solicitado tra-
tamiento, pero sélo 39 han entrado
en el estudio, ya que los 15 restan-
tes a pesar de estar motivados (me-
dido con test de Richmond) no teni-
an dependencia nicotinica (medido
con test de Fagerstrom), por lo que
han sido excluidos del estudio.

39 pacientes tratados en total. El
58% ha demandado Acupuntura y
el 42% ha demandado tratamiento
farmacolégico. El 66,6% que mas
ha demandado tratamiento ha sido
el sexo femenino.

W sexn o
Femening
B Sexo
Mosoulins
10

Tabla 1. Poblacion global que mas ha
demandado tratamiento: Sexo Femeni-
no: 66,6%. Sexo Masculino: 33,3%.

La Acupuntura ha sido eficaz en
el sindrome de abstinencia a corto
plazo (6 semana de tratamiento), y
comparando datos con el grupo
control no ha habido diferencias
significativas (p=0,960).

p. 0,960

B Acupuntura
B Mrdicadon

Tabla 2. Abstinencia medida en la sex-
fa semana (p. 0,960 ): Grupo Control:
87,6%. Grupo Experimental: 87%.

A medio plazo (6° mes de trata-
miento), la Acupuntura ha obtenido
resultados satisfactorios (87% des-
habituados), y comparandola con el
grupo control ha habido diferencias
significativas (p=0,001).

100%

a4
$0%
0% 4
Gr%
50% 4
A% 4
20 4
20% -
10%
i
Arupuntura Mrdicacian
I.p.n_nr.u ATR 37,500

Tabla 3. Abstinencia medida en el sex-
to mes (p.0,001): Grupo Control: 37,5%
abstinentes. Grupo Experimental: 87%
abstinentes.

La ganancia de peso compa-
rando ambos grupos de tratamien-
to refleja que los pacientes trata-
dos con Acupuntura sélo un 8,3%
gano 1,5 Kg y en el 91,7% el au-
mento de peso no llegd a los 750
gramos. De hecho se puede afir-
mar que un 41,7% perdieron peso
en el proceso.

12

10

oLl | 69

Posm<lkg Posoomtrely  Poso > 3kg
3k

Tabla 4
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Aparecieron practicamente en

proporcién la ansiedad (43,6%),

todos los pacientes sintomas del  aunque del grupo de Acupuntura un e |
sindrome de abstinencia, en mayor  41% no lo presento. " e
Lod Brombiads
Grupo Control Grupo Experimental (1 Viremicing
(% de pacientes sin sintoma) (% de pacientes sin sintoma) e _ | jomw
Ansiedad: 12,5% Ansiedad: 65,2% e Rimpm
Insomnio: 12,5% Insomnio: 73,9% e ey
Depresion: 43,8% Depresion: 95,7%
Tabla 8

Irritabilidad: 12,5%

Irritabilidad: 73,9%

Incremento de apetito: 6,3%

Incremento del apetito: 73,9%

Concentracion: 62,5%

Concentracién: 100%

Estrefimiento: 50%

Estrenimiento: 95,7%

Tos: 6,3%

Tos: 87%

Deseo fumar: 6,3%

Deseo fumar: 65,2%

Sintomas obsesivos: 75%

Sintomas obsesivos: 91,3%

Cefalea: 68,8%

Cefalea: 100%

0 Boprogior:
B Combind,

TN
W Avaprorbing

Temblor 81,3%

Temblor: 91,3%

Tabla 5 (% de pacientes sin sintomas). Sintomas del sindrome de abstinencia

analizados por grupos.

|+Awpuntura —#- Medicacidn |
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Tabla 6 (% de pacientes sin sintomas)

Se ha calculado el coste por dia de cada régimen terapéutico, se ex-

presa en las tablas:

e
Coslr: 17 srmanus Costr: par dis Cosle 4 sexinnes Clmsle pair sesiin
Rupropion 14433F 1T 40 mpajes por | 1A 1368
Terupia L 4626 paciente
Combinada 14 semaillas 080 0.20C
Varcaichine 326,650 3580 4 chimehetns 0200 ALt
TSN TH433E T Talal { £} T A 6IE
Malerinl pusisdo: 10 sprujus por peccons_
6 Semillas por porsona
I chincheta por persamn
Tabla 7

Tabla 9

DISCUSION

La justificacion de este estudio
de prueba era demostrar la efica-
cia de un tratamiento (Acupuntura)
en la deshabituacién tabaquica, y
el resultado final es de un 87,5% a
los 6 meses. En los estudios con-
sultados, la mayor eficacia con tra-
tamiento farmacologico en series
grandes es de un 62%, que siendo
muy buena estd alejada de esta
serie. En el presente estudio ade-
mas solo se ha escogido indivi-
duos con una dependencia nicoti-
nica alta o moderada, siendo la
mayoria de ellos mujeres. Compa-
rativamente los grupos de trata-
miento son homogéneos y no hay
entre ellos diferencias significati-
vas en cuanto a sexo, edad, de-
pendencia o motivacion.

Atendiendo a los resultados
descritos anteriormente, podemos
afirmar que la Acupuntura es eficaz
en la deshabituacion tabaquica en
pacientes con dependencia a la ni-
cotina media o alta. En el grupo de
tratamiento farmacoldgico el resul-
tado es similar cuando se analizan
los resultados en la sexta semana;
se fija este primer control no de for-
ma aleatoria, si no porque es el mo-
mento en el que hemos finalizado
el tratamiento con acupuntura y se
da el alta al paciente que pertenece
a este grupo —en este momento los
resultados son similares en los dos
tipos de terapia sin diferencias sig-
nificativas entre grupos. Sin embar-
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go, se aprecian diferencias signifi-
cativas (p: 0,001) en el sexto mes
de tratamiento, a favor del grupo de
Acupuntura.

La pregunta siguiente es a qué
se debe esa diferencia. La causa
fundamental de las recaidas son
los sintomas del sindrome de abs-
tinencia. En el estudio se aprecia
que dichos sintomas aparecen me-
nos en el grupo Acupuntura (59%)
con respecto al grupo de Medica-
cion (41%), aunque tampoco existe
una diferencia significativa. Sin em-
bargo, cuando analizamos y com-
paramos los sintomas que apare-
cen frecuentemente, como la an-
siedad, se aprecia una duracién en
el tiempo mucho menor cuando se
trata al paciente con acupuntura,
esto puede hacer que a menos sin-
tomas la deshabituacién sea mas
llevadera. Analizando el momento
en el que desaparece la ansiedad
se observa que en el grupo de Acu-
puntura cuando aparece, no va
mas alla de la primera semana o
tiene una aparicion esporadica, es-
to se debe a que la acupuntura pro-
voca liberacion endogena de opioi-
des que bloquean el sistema ner-
vVioso simpatico.

Hay que advertir que asi como
la terapia psicolégica individual que
se le daba a cada paciente de am-
bos grupos estaba estandarizada y
que se hacia en la misma consulta
de enfermeria sin que variase el te-
rapeuta, el tratamiento con Acupun-
tura no era estandarizado como ha-
bitualmente se realiza en otros es-
tudios, ya que esto provoca errores
en los resultados, debido a que ca-
da paciente tiene un diagnostico en
medicina tradicional china (MTC)
diferente, por lo que no se debe es-
tandarizar puntos para una pobla-
cion general en deshabituacion ta-
baquica, sino aplicar férmulas tera-
péuticas individuales.

En cuanto al grupo de mujeres
preocupadas con la ganancia de
peso, anadiendo estrés al problema
y causa frecuente del fracaso tera-
péutico, la Acupuntura ha resultado
muy util, consiguiendo en el 41% de
los casos, una pérdida real de pe-
S0, y en ninguna paciente se subid
de 1,5 Kg. Este efecto se debe a
que la Acupuntura consigue estimu-
lar areas cerebrales encargadas de
inhibir el apetito. La dietética tradi-
cional tenia el fin de potenciar el

efecto acupuntural, pero
s6lo una 13% de los pa-
cientes siguié las reco-
mendaciones dietéticas,
con lo que no se puede
sacar ninguna conclusion
al respecto.

Un 10% de los pacien-
tes deshabituados en el
grupo con Acupuntura,
con antecedentes de ce-
faleas, dolores osteo-
musculares, estrefimien-
to cronico, han mejorado
durante el tratamiento de-
bido probablemente a la terapia in-
tegral individualizada.

Las ultimas graficas reflejan el
coste de los tratamientos calculado,
por coste/tratamiento/dia y coste to-
tal. Aunque sea la ultima no es la
menos importante.

Con Bupropion el coste/dia es
de 1,71 €, el Varenicline tiene un
coste/dia 3,88 €, la TSN (terapia
sustitutiva con nicotina) 2,90 €,
siendo lo mas frecuente en alta de-
pendencia utilizar Bupropion y TSN
(Terapia combinada) con un total de
12 semanas de tratamiento. En
cuanto al coste humano son siete
consultas por programa de desha-
bituacion. En el tratamiento con
Acupuntura la media de sesiones
ha sido de 4. Con una adicional en
casos puntuales. El coste total por
paciente es de 2,44 €.

Es cierto que las revisiones de
estudios de Acupuntura relaciona-
das con el tratamiento del tabaquis-
mo dan pocos resultados favora-
bles. Después del contacto perso-
nal con los pacientes, de aplicar las
técnicas de MTC y observar los pa-
cientes que venian con tratamiento
farmacolégico no queda mas que
advertir que ambos tratamientos
persiguen hasta la fecha el mismo
objetivo: Disminuir los sintomas del
sindrome de abstinencia. En ningun
caso se le puede pedir a un trata-
miento que moviliza neurotransmi-
sores y bloquea receptores nervio-
sos cambiar la actitud, la motiva-
cion o las creencias de ningun pa-
ciente. Es cierto también que con
Acupuntura en este ensayo se ha
conseguido lo que se pretendia,
disminuir los sintomas del sindrome
de abstinencia, que en mayor o me-
nor grado se consigue con farma-
cos existiendo una diferencia evi-
dente en el coste material. Coste

tratamiento paciente en Acupuntura
2,44 €; Coste tratamiento paciente
en el caso mas econémico (un solo
comprimido de Bupropion 12 sema-
nas) 144,33 €. Con un resultado
ampliamente favorable al grupo de
tratamiento con Acupuntura.

Somos conscientes que el abor-
daje del tabaquismo no se limita a
un solo tipo de terapia, es un pro-
blema que hay que afrontar desde
distintos angulos. Como especifi-
can revisiones de metanalisis, por
si sola es posible que la Acupuntu-
ra no sea la panacea, pero es bien
evidente que es util en la abolicion
del sindrome de abstinencia y pue-
de soslayar el problema de la ga-
nancia de peso que ahuyenta a mu-
chas mujeres. Por eso aunque en
un seguimiento mas exhaustivo de
los casos que ya se esta haciendo,
baje el porcentaje de éxito, no se
puede por menos que decir que se
trata de un método terapéutico efi-
caz en cuanto a sus objetivos y que
se puede proponer como método
valido asociado a otras terapias psi-
colégica para optimizar la deshabi-
tuacion tabaquica.

CONCLUSIONES

La acupuntura en el presente
estudio se nos muestra como un
método eficaz para la deshabitua-
cion del tabaquismo, porque evita
en gran manera el sindrome de
abstinencia; aun queda el handicap
de que la abstinencia permanezca
en el tiempo, para lo cual seran pre-
cisos posteriores seguimientos de
los casos. Sin embargo propongo
que se utilice como método de ini-
cio para evitar los sintomas del sin-
drome de abstinencia junto con
otras terapias psicologicas de re-
fuerzo.
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‘CORDOBA MUCHO MAS QUE VER’
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X |V Congreso Nacional de Enfermeria Oftalmoldgica

La secretaria del Comité Cientifico-Organizador de este
encuentro ha sido la enfermera cordobesa M2 José Rodriguez

Participaron como
ponentes los enfermeros
oftalmolégicos Manuel

Rejano y Feliciano Santos J

Coérdoba acogi6 del 20 al 22 del pa-
sado mes de enero el XIV Congreso
Nacional de Enfermeria Oftalmoldgica,
organizado por la Sociedad Andaluza
de Oftalmologia en el Hotel Cérdoba
Center, donde se reunieron alrededor de
200 participantes de la profesion para
compartir conocimientos y experien-
cias.

Si bien la inauguracion del XIV
Congreso se celebré el 21 de enero de
la mano de la presidenta del Comité
Cientifico-Organizador, M* Jestis An-
drés Factor, y de la secretaria del mis-
mo, la enfermera cordobesa M* José
Rodriguez Martinez, también hubo va-
rias actividades pre-congreso en la tar-
de del dia 20.

En referencia a dichas actividades,
M? José Rodriguez sefialé: “Hemos tra-
tado de abordar aquellos aspectos mas
relevantes de la oftalmologia a través
de talleres como el presentado por Jor-
ge Barranco, bajo el titulo ‘Atiols: No-
vedades 2011°, que da repaso a las tl-
timas innovaciones en lentes para la
miopia, o el ofrecido por José Luis Ber-
cial acerca de los ‘Avances tecnoldgi-
cos en cirugia de vitreo-retina”. Ade-
mas, se celebr6 la conferencia El vino y
el sentido de la vista, en la cual, la po-
nente Concepcion Torrecilla, que es la
vicepresidenta del Aula del Vino de
Cérdoba, entusiasmo a los participantes
obsequidndoles con unas exquisitas

pinceladas sobre el vino y sus caracte-
risticas visuales, combinando sus expli-
caciones con una cata de vino como
muestra practica de la exposicion.

Ponencias

Tras la apertura oficial del encuen-
tro se desarrollaron una serie ponencias
y mesas redondas, entre las que se in-
tercalaron varias comunicaciones. M*
José Rodriguez ha resaltado la ponen-
cia presentada por el doctor César Diaz,
cirujano general, coordinador de la Im-
plantacion del Checklist Quirurgico del
Hospital Reina Sofia de Cérdoba y res-
ponsable de la subcomision de seguri-
dad quirdrgica, quien realizé una refle-
xion sobre el listado de seguridad qui-
rurgica.

Asimismo, el enfermero de Hospi-
talizacion de Reina Soffa Manuel Re-
jano, ofrecié una conferencia sobre
Diagnosticos de Enfermeria Oftalmo-
logica, mientras que Feliciano Santos,
coordinador de cuidados de enferme-
ria del centro de Salud Guadalquivir
en Cérdoba, expuso Atencion Prima-
ria: Un horizonte nuevo para los cui-
dados oftalmologicos. Segin la secre-
taria del Comité Organizador, este ul-
timo ponente “fue un invitado de ex-
cepcién, que ha hecho mucho por la
enfermeria oftalmoldgica en Cérdoba,
y un gran referente para cualquier hos-
pital de Espafia”.

Mejor comunicacion

En total, se expusieron nueve comu-
nicaciones, entre las que se concedio el

A la derecha, la enfermera M2 José Rodriguez
sigue las indicaciones de Concepcion
Torrecilla durante la cata de vino

Enfermeras y enfermeros que asistieron al
Congreso

premio a la Mejor Comunicacion Clini-
ca al trabajo Evaluacion de enfermeria
sobre listado de verificacion de seguri-
dad quiriurgica, presentado por José
Avila Pinto junto a otros enfermeros
del Hospital Virgen Macarena de Sevi-
Ila. Este reconocimiento lo patrocina-
ron conjuntamente el Colegio de Enfer-
meria de Cérdoba y el Consejo Andaluz
de Enfermeria.
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equipo de traslados interhospitalarios del hospi-
tal comarcal Infanta Margarita de Cabra ha re-
sultado galardonado en el XXIII Congreso Na-

cional de la Sociedad Espafiola de Enfermeria de
Urgencias y Emergencias (SEEUE) con el premio a la mejor
comunicacién oral, que ha estado patrocinado conjuntamente
por el Consejo Andaluz de Enfermeria y el Colegio Oficial de
Enfermerfa de Cadiz.

La comunicacién Continuacion del Plan de Cuidados en-
fermeros durante el traslado interhospitalario. Diserio de una
hoja de registro enfermera, ha sido el trabajo presentado por
el equipo de traslados del hospital egabrense en el XXIII Con-
greso de la SEEUE celebrado en El Puerto de Santa Marfa los
dias 30 y 31 de marzo, y en el que figuran como firmantes los
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Premiado el equipo de traslados del hospital
Infanta Margarita en 1 X X||| Congreso de 1a SEEUE

enfermeros Luis Felipe Escalera Franco y
José Manuel Medina Carmona en represen-
tacion de los profesionales de enfermeria
que componen el equipo.

El trabajo premiado aborda la creacién
de una hoja de registro de enfermeria que in-
cluye un plan de cuidados enfermeros a par-
tir de la recogida de datos realizada entre
2009 y 2010, segun ha explicado Luis Feli-
pe Escalera, quien sefiala que esta hoja se
utiliza oficialmente en su equipo desde agos-
to de 2010.

Luis Felipe Escalera sostiene el certificado
del premio a la mejor comunicacion oral

Encuentro Nacional de la Asociacion Andaluza de

Matronas en Cordoba

Uno de los coordinadores del Comité Organizador ha sido el vocal de la
Asociacion de Matronas en Cordoba Felipe Farinas

Asociacion Andaluza de
L Matronas ha celebrado su V

Encuentro los dias 8 y 9 de
abril en la ciudad de Cérdoba, partien-
do del lema Nuevas tendencias en la
prdctica clinica: de la tradicion a la ex-
celencia. Este Congreso, segtin ha ex-
plicado uno de los coordinadores del
Comité Organizador, Felipe Farifas, y
también vocal de la Asociacién de Ma-
tronas en Cérdoba, “ha sido un reflejo
de lo que en la actualidad estdn traba-
jando las matronas de nuestra comuni-
dad, asi como del resto de Espafia, don-
de la excelencia en el trabajo que desa-
rrollamos es la motivacién de todas y
todos”.

Premios

El Consejo Andaluz de Enfermeria
y el Colegio de Enfermeria de Cérdoba
fueron los patrocinadores de la totali-
dad de los galardones que se concedie-
ron en el congreso, otorgados de la si-
guiente manera:

* Mejor comunicacioén oral de Matro-
nas al trabajo sobre La Matrona
(Qawbil) en la Cordoba del Al-An-
dalus durante el periodo del Califa-
to (Siglo X), presentado por M*
Fuensanta Jiménez, M* Belén Angu-
lo, Manuel Jesus Toledano, Rosario
Eugenia Monroy, Mercedes Alvarez
y Ana M® Sanchez, de la Unidad Do-
cente de Matronas Cérdoba-Jaén en
el Hospital Reina Sofia.

* Mejor comunicacion oral de Resi-
dentes para El duelo perinatal: Nues-
tra formacion como base de un apo-
yo afectivo, de los autores: A. Guillén
Martinez, G.M. Martinez, V. Rodri-
guez, C. Montoya, E. Pérez, R. L6-
pez, procedentes de la Unidad Do-
cente de Matronas de Murcia.

* Mejor péster de Matronas: Factores
asociados y prondstico del parto en
malposiciones fetales occipito poste-
rior persistentes, por C. Molina, A.
L. Mufoz, M. D. Del Rey, M. D.
Huete, 1. Jiménez y B. Arredondo,
del Hospital de Ubeda, Hospital de
Baza y Universidad de Granada.

e Mejor Péster de Residentes: Actua-
cion de la matrona en la distocia de
hombros, que presentaron M. J. Bar-
bosa, S. J. Otero, E Castillo, R. Gar-
cia, G. Silva y P. Alvarez, de la Uni-
dad Docente de Cadiz, Hospital Uni-
versitario de Puerto Real.

La vocal matrona del Colegio de
Enfermeria de Codrdoba, Maria Soto,
fue la encargada de entregar cada uno
de los reconocimientos citados.

En el centro del grupo, la vocal matrona
del Colegio de Enfermeria, Maria Soto,
rodeada de las ganadoras del premio a la
mejor comunicacion oral
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LA RESENA

Por Manuel Romero Saldafia

Trabajo requiere mirar hacia atras en
el tiempo y retroceder hasta 1999,
cuando entonces la Asociacién Espafiola
de Enfermeria del Trabajo y Salud Laboral,
decidid editar una revista cientifica. Nues-
tra primera revista llevaria por nombre £/
Termdémetro, y durante tres afios supo di-
fundir las inquietudes y experiencias que
emanaban de nuestros compafieros y
compafieras de enfermeria del trabajo.
Con la llegada de 2011, la Asociacion de
Especialistas en Enfermeria del Trabajo
(AET), conocedora de la importancia, para
nuestra profesion y para nuestra especiali-
dad, de contar con una revista cientifica, de-
cide editar la revista Enfermeria del Trabajo.
La revista Enfermeria del Trabajo aspira
a convertirse en una referencia para la in-
vestigacion enfermera, y por ello, quiere so-
meterse a una evaluacion externa, indepen-
diente, que asegure que cumple con unos
estandares de calidad minimos para poder
competir nacional e internacionalmente con
el resto de revistas cientificas en ciencias
de la salud. Para ello, en el mes de julio la

Hablar de la Revista Enfermeria del

Colegio de Enfermerfa ya ha recibido el vo-
lumen 58 nimero 1 de la revista Internatio-
nal Nursing Review en espafiol, que edita el
Consejo Internacional de Enfermeras (CIE) en cola-

Revuista

revista Enfermeria del Trabajo va a ser eva-
luada por el comité técnico de SCIELO Es-
pafia, al objeto de poder indexarse dentro
de esta plataforma. Publicar en una revista
cientifica indexada es sinénimo de calidad,
y representa la mejor garantia y respaldo
posibles para los articulos que difunde.
Enfermeria del Trabajo cuenta con un
consejo asesor formado por especialistas
en enfermeria del trabajo y médicos espe-
cialistas en medicina del trabajo de todo el
territorio nacional y de contrastada trayec-
toria investigadora, docente y profesional.
De igual manera, su consejo de redaccion
ha querido ser lo méas plural posible, repre-

International
Mursing Review

'\ ¥
)'1

boracion con el Consejo General de Enfermeria de

Espafia.

En este primer nimero del afio, la presidenta del
CIE, Rosemary Bryant, abre la revista bajo el titulo La

7
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azar el primer nimero de Cuidados del Bebé, una
revista de enfermeria pediatrica en la que cola-
boran enfermeras especializadas en la materia y cuyo Con-
sejo de Redaccidn esté avalado por el Consejo General de
Enfermerfa, institucion asesora de esta nueva publicacion.

Enfermeria del Trabajo

sentando a la enfermeria del trabajo de
gran parte de nuestro pais, asi como a
compafieros y compafieras que trabajan
tanto en la empresa publica como privada.
La revista se edita trimestralmente, en
formato papel y también esta disponible en
version digital en www.enfermeriadeltraba-
Jo.com. En cuanto a su contenido, en los
dos nimeros publicados hasta el momento
(enero y abril de 2011) se conjuga la divul-
gacion de estudios de investigacion origina-
les, con contenido cientifico y de revision.

El enfermero del trabajo y coordinador
de la revista, Manuel Romero

Se trata de una revista dirigida a la poblacion y en la

que pueden participar profesionales de enfermerfa. Todos
los colegiados interesados en la enfermeria pediatrica
pueden suscribirse gratuitamente enviando sus datos per-
sonales, nimero de colegia- -
doy Colegio a través del co- [~ . ﬁ‘l{ r )
rreo electrénico  suscrip- '« |_f B s
ciones@grupoicm.es o lla- E{’ y

universalidad de la enfermeria, reflexionando sobre las similitudes que
existen en la profesion de enfermeria en todas las partes del mundo, pese
a los diferentes sistemas sanitarios en que desempefian su trabajo.

Igualmente, figuran también noticias destacadas sobre la profesion a
nivel internacional con fotografias a color que preceden a la habitual co-
leccion de articulos, comunicaciones, estudios y trabajos de investigacion
escritos por profesionales de enfermeria de distintos paises y que compo-
nen el grueso de esta publicacion cientifica.

mando al teléfono 91 766 99

Los colegiados que estén interesados en consultar la revista /nterna- 34. Asimismo, el Colegio dis- 1 -
tional Nursing Review, pueden hacerlo en la biblioteca de la sede del Co- pone de un formulario de =
legio de Enfermerfa de Cérdoba, situada en la calle Veldzquez Bosco, 3, SUSCIIPCION que puede ser = erierrmcrs
Ademas, existe asimismo la posibilidad de subscribirse a la publicacion solicitado y que contiene la 5 e
llamando al 902 50 00 00, a través del fax 91 334 55 39 0 en la direccign ~ diréccion postal a la que ha | -
de correo electronico inr@enfermundi.com. de mandarse. -
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P DEFENSADE ILOS COLLEGIADOS

La Asesoria Juridica
obtiene una condena
de un afo de prision
para el acusado

Colegio ha conseguido

L una sentencia a favor de

un enfermero que fue victima de
una agresion en 2009, y en la que el
Juzgado de lo Penal n° 5 de Cérdo-
ba ha fallado un afio de prisién para
el acusado por “un delito de atenta-
do a Agentes de la Autoridad”, asi
como una falta de lesiones penada
con 10 dias de localizacion perma-
nente. Ademads, el agresor indemni-
zard al enfermero “por las heridas
causadas con el interés legal”.

El presidente del Colegio, Flo-
rentino Pérez Raya, se ha mostrado
plenamente satisfecho con el fallo,
que ya es firme, y en el que la au-
diencia considera la agresion al en-
fermero como un delito de atentado
a la autoridad. Igualmente, Pérez
Raya ha destacado la labor llevada a
cabo por la letrada Soledad Muioz
Ferndndez desde la Asesoria Juridi-
ca del Colegio, al haberse encarga-
do de la defensa de este enfermero
durante algo mds de un afio.

Asesoria Juridica del

Valoracion de la abogada

Por su parte, Soledad Muifioz ha
querido destacar la importancia de
que se juzguen este tipo de delitos

de agresion a profesionales de la en-
fermeria como atentados a agentes
de la autoridad, puesto que “se han
producido pocas condenas similares
a ésta en el caso de la enfermeria”,
a pesar de que “es una doctrina que
el Tribunal Supremo lleva aplican-
do desde hace cuatro afios”.

El agresor

Esta sentencia cuenta con la
conformidad del acusado, quien ha
admitido como probados los hechos
de la agresién, por los que ha sido
condenado a la pena de prisién de
un afio como autor de un delito de
atentado a Agentes de la Autoridad
y a 10 dias de localizacién perma-
nente por falta de lesiones. A su vez,
el enfermero recibird una indemni-
zacién de 200 euros por parte del
agresor, debido a las heridas causa-
das.

Hechos probados

Los hechos sucedieron en no-
viembre de 2009, cuando el acusa-
do se dirigié acompafiado por su es-
posa al Centro de Salud del Sector
Sur de Cérdoba, donde pretendia
que fuese atendida “inmediatamen-
te” sin esperar su turno, segtin cons-
ta en el fallo. Ante la actitud vocife-
rante que presentaba, se le realizd
una prueba de saturacion a la misma
y no contento con ello, procedié a
empujar y golpear con un puiietazo
en el rostro al enfermero y darle una
patada siendo sujetado por pacien-
tes y por el médico de guardia; par-
tiendo siempre de la explicacion re-
cogida en la sentencia. Finalmente
y a consecuencia de la agresion, el
enfermero sufrid varias heridas.

C alifican de atentado

a la autoridad la agresion a un

etifermero

La Asesoria

Juridicadel Colegio
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CURSOS DEL 2° SEMESTRE DE 2017

CURSO DE CUIDADOS PALIATIVOS Y
TRATAMIENTO DEL DOLOR

FECHA: DEL 26 AL 30 DE SEPTIEMBRE DE 2011
INSCRIPCION: DESDE EL 16-08 HASTA EL 15-9-
2011 A LAS 18,00 H.

SORTEO: EL 15-9-11 A LAS 18,30 HORAS
HORARIO: DE 16 A 22

CURSO DE INICIACION A LA INVESTI-
GACION PARA ENFERMERIA

FECHA: DEL 3 AL 7 DE OCTUBRE DE 2011
INSCRIPCION: DESDE EL 29-08 HASTA EL
22-9-2011 A LAS 18,00 H

SORTEO: EL 22-9-11 A LAS 18,30 HORAS
HORARIO: DE 16 A 22

CURSO DE EMERGENCIAS CAR,DIOLO-
GICAS, ELECTROCARDIOGRAFIA

FECHA: DEL17 AL 21 DE OCTUBRE DE 2011
INSCRIPCION: DESDE EL 5-09-11 HASTA EL
5-10-11 A LAS 18,00 H

SORTEO: EL 5-10-11 A LAS 18,30 HORAS
HORARIO: DE 16 A 22

CURSO DE ULCERAS POR PRESION

FECHA: DEL 7 AL 11 DE NOVIEMBRE DE 2011
INSCRIPCION: DESDE EL 26-09-11 AL 26-10-11 A
LAS 18,00 H

SORTEO: EL 26-10-11 A LAS 18,30 HORAS
HORARIO: DE 16 A 22

0O TALLER DE RCP BASICA CON D.E.A.

FECHA: 26 Y 27 DE OCTUBRE DE 2011

B CURSO DE TECNICAS DE INMOVILIZA-

CION, YESOS Y VENDAJES FUNCIONA-
LES

FECHA: DEL 21 AL 25 DE NOVIEMBRE DE 2011
INSCRIPCION: DESDE EL 10-10-11 AL 10-11-11 A
LAS 18,00 H

SORTEO: EL 10-11-11 A LAS 18,30 HORAS
HORARIO: DE 16 A 22

CURSO DE ACTUACION DE ENFER-
MERIA ANTE LA VIOLENCIA DE GENE-
RO

FECHA: DEL 28 DE NOVIEMBRE AL 2 DE
DICIEMBRE DE 2011

INSCRIPCION: DESDE EL 17-10-11 AL 17-11-11 A
LAS 18,00 H

SORTEO: EL 17-11-11 A LAS 18,30 HORAS
HORARIO: DE 16 A 22

CURSO DE ATENCION DE ENFER-
MERIA ANTE LAS URGENCIAS HOSPI-
TALARIAS

FECHA: DEL 12 AL 16 DE DICIEMBRE DE 2011
INSCRIPCION: DESDE EL 20-10-11 HASTA EL
22-11-11 A LAS 18,00 H

SORTEO: EL 22-11-11 A LAS 18,30 HORAS
HORARIO: DE 9 A 14 HORAS

INSCRIPCION: DEL 19 DE SEPTIEMBRE AL 19 DE OCTUBRE A LAS 18,00

SORTEO: EL 19 DE OCTUBRE A LAS 18,30 HORAS

HORARIO: DE 16 A 21 HORAS
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SORTEO DE SUSCRIPCION A
PUBLICACIONES CIENTIFICAS

1" SEMESTRE 2011

Colegio Oficial de Enfermeria de CArdoba continta sorteando mensualmente entre

sus colegiados el cambio del importe de sus cuotas por suscripciones a libros y revistas

de caracter cientifico. Como en cada numero de CONSTANTES, se hace publico el
nombre de los agraciados en los sorteos correspondientes a los meses del periodo comprendido
de enero a junio de 2011, ambos incluidos:

Ascension Latorre M2 del Carmen Bello Lucia Molina Castro.
Blanco. Colegiada 2.075 Ramirez. Colegiada 6.234 Colegiada 7.168
(SORTEO ENERO) (SORTEO FEBRERO) (SORTEO MARZO)

Ana |. Mora Lopez De Cristina Zurita Mancha. Ma Dolores Jurado
Cervantes. Colegiada 7.001 Colegiada 4.346 Bermudez. Colegiada 1.919
(SORTEO ABRIL) (SORTEO MAYO) (SORTEO JUNIO)

Los testigos de los sorteos de este primer semestre de 2011 han sido Azahara

Contreras Ramirez (colegiada 7.252) y Cristina Arenas de Larriva (colegiada 7.270).

Qe

/
(‘



2% sonstantas

Fiesta infantil de Navidad
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Como cada ano, el Colegio Oficial de Enfermeria
de Cérdoba convoca el Premio Enfermeria
Cordobesa y su Accésit, fijando como plazo de
entrega de los trabajos hasta el proximo 21 de

noviembre de 2011.

1. Se concedera un UNICO PRE-
MIO de 1.000 euros a aquel
trabajo inédito relacionado con
la investigacion, docencia, ad-
ministracion y asistencia en el
ambito de la enfermeria.

2. No se valoraran aquellos traba-
jos en los que hayan patrticipa-
do otros Colectlvos que no sean
enfermeras/os o bien, aun sién-
dolo, no estuvieran colegiados
en el momento del registro del
trabajo en la Sede Colegial. Al
ser trabajos mancomunados, si
a la fecha de la entrega de los
premios, alguno de los enfer-
meros/as ganadores no estu-
viera colegiado/a quedara au-
tomaticamente " anulado dicho
trabajo; siendo responsabilidad
del enfermero el perjuicio que
pueda ocdasionar al resto del
equipo, ya sea econdmico 0O
cientifico.

3. Podran optar a este premlo to-
dos los ATS-DUE colegiados
en la provincia que se presen-

ten tanto de forma individual

como colectiva.

4. Cada autor/es sélo podra pre-
sentar un trabajo a esta convo-
catoria.

5. Los trabajos a presentar no ten-
dran mas limitaciones o exten-
sién, minima o maxima, que las
que sefale su propio autor/es,
el cual debera adjuntar la biblio-
grafia utilizada en el caso de
que se haya recurrido a ella.

6. Los trabajos que se presenten
no iran con el nombre del au-

>,

tor/autores, siendo rechazados
en tal caso. Los nombres han
de ir en un sobre aparte.

Se concedera un ACCESIT de
300 euros a la ponencia o co-
municacion presentada en al-
gun acto cientifico que haya

servido para dar prestigio a la -

enfermeria cordobesa, tanto a

“nivel nacional como internacio-

nal.

Para optar a dicho accésit, sera
requisito indispensable acom-
panar una certificaciéon de los
organizadores del congreso, en
la que conste que dicha comu-

‘nicacion ha sido aceptada vy lei-

da en el encuentro cientifico.

Para ambos premios, los parti- -

cipantes deberan presentar .un
original y seis copias, mecano-
grafiadas a dos espacios, en
tamafo A4. Asimismo, los tra-
bajos deberan venir acompa-
Rados de un resumen de los

. mismos, el cual no debe supe-

“rar los dos folios a doble espa-

10.

11.

cio por una sola cara.
La Unica direccién del envio de

_originales queda fijada en la se-

de social de este Colegio, sita
en la calle Velazquez Bosco 3,
indicando en el sobre ‘Para el
XXIV Premio Enfermeria Cor-
dobesa o Accésit’. Dentro del
sobre debe incluirse otro sobre
pequeno cerrado, con el mismo
titulo, en cuyo interior se indi-
cara el nombre, direccion y te-
Iéfono del autor/es de la obra
presentada.

El secretario del Colegio acusa-
ra recibo, mediante carta certifi-
cada, de todos los trabajos reci-

12.

13:

14.

15,

16.
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18.

20.

21.
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bidos y admitidos a concurso.
Aquellos trabajos que no se
ajusten a las bases establecidas
seran remitidos a sus autores.

El Colegio se reserva la propie-
dad de todos los trabajos pre-
miados, asi como el derecho a

.-publicarlos.

El Premio Enfermeria Cordobe-
sa podra ser declarado desier-
to por el jurado, mientras que el
acceésit no contempla esta posi-
bilidad.

La participacion en este con-
curso implica la aceptacion de
las presentes bases.

El plazo de entrega de los tra-
bajos finaliza el préximo 21 de
noviembre de 2011.

La entrega del Premio, que se-
ra irrevocable, tendra lugar du-
rante el transcurso de la Junta
General de colegiados.

El jurado estara compuesto por
los siguientes miembros: presi-
dente y secretario, los respecti-
vos de esta Junta de Gobierno.
En cuanto a les vocales, habra
uno en representacion de la
Escuela Universitaria de Enfer-
meria, otro del Consejo Anda-
luz de Enfermeria y un tercero
del Departamento de Forma-
cion e Investigacion del Colegio
de Enfermeria cordobés.

El premio se resolvera por-una-
nimidad de los miembros del ju-
rado o, en su defecto, por ma-
yoria.

. No podrén presentarse a estos

premios los mlembros del jura-
do.

Todos los trabajos deberan ser
escritos en castellano o en
cualquier otra lengua oficial del
Estado (en este ultimo supues-
to, habra que acompanarlo de
su traduccion al castellano).
Las dudas que surjan de la inter-
pretacion de las presentes ba-
ses seran resueltas por la Junta
de Gobierno del llustre Colegio
de Enfermeria de Cérdoba.
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PREMIO-BECA DE
INVESTIGACION

XV l EN ENFERMERIA

El Ilustre Colegio Oficial de Enfermeria de Cordoba, en su

cuota inicial se abonara en el
momento de entrega del proyec-
to y su concesion y el segundo
pago se realizara una vez trans-
currida la mitad del tiempo esti-
mado por el. jurado, reintegran-
dose la primera entrega si éste
lo estima conveniente por in-

afan por promover la investigacion y la proyeccion
cientifica entre sus colegiados, convoca la decimoséptima
edicion del Premio-Beca de Investigacion en Enfermeria
para dar apoyo econdémico a la ejecucion del mejor
proyecto presentado conforme a las siguientes bases, cuya
total aceptacion queda adherida a la condicién de

en su mayor parte.

. Para concursar en esta convo-
catoria se enviardn cinco co-
pias del proyecto de investiga-

mado.

. La beca tiene una dotacion de

hasta 1.502,53 euros, que se-
ran entregados en dos fases. La

participante/s. cumplimiento de las bases.
cion a la secretaria del Colegio ~ 7- El plazo de entrega de proyec-
BASES: Oficial de Enfermeria de Cor- tos finaliza el 21 de noviembre
; doba, dirigido a la Comisién de de 2011. ‘

1. Podran optar al Premio-Beca - Docencia. 8. La beca podra concederse ‘ex
los colegiados de enfermeria . L.a memoria del proyecto de in- aequo’a mas de un proyecto si
de Cérdoba que, individual- _ “vestigacién debe reunir los si- su interes o calidad tecnica ha-
mente o agrupados en equipos, guientes apartados: ce. que asi lo estime oportuno
propongan en la forma prevista En sobre cerrado, en el que fi- el jurado. .
en estas bases un proyecto de gurara la denominacion del 9. Este premlo_puede_ser retirado
investigacion en esta disciplina, proyecto, pero aislado del resto en caso de incumplir alguno de
de cuyo desarrollo posterior se del trabajo: los puntos de estas bases o que
responsabilicen bajo la condi- - Nombre del investigador/es, - se den causas mayores que, a
cién de la devolucion integra centro de trabajo, domicilio juicio del jurado, asi o justifiquen.
del importe de dicha Beca-Pre- de los mismos y un docu-  10. Eljurado estara compuesto por
mio si en el plazo sefalado por -mento de compromiso (de- un miembro perteneciente al
el jurado no estuviese termina- claracion jurada), por la que Departamento de Formacion e
do, redactado y entregado. el autor se compromete a de- Investigacion de este llustre

. No se valoraran aquellos traba- volver- solidariamente su im- Colegio, actuando como presi-
jos en los que hayan participado porte si transcurre el plazo dente y secretario del mismo
otros colectivos que no sean en- sefalado sin haber termina- los representantes de la Junta
fermeras/os o bien, ain siéndo-- do la obra cientifica con arre- de Gobierno. )
lo, no estuvieran colegiados en glo al proyecto. 11. La beca podra declararse de-
el momento del registro del tra- * En otro sobre, que contendra al sierta si los proyectos presen-
bajo en la Sede Colegial: Al ser -anterior, se incluira la memoria tados no reunen el nivel profe-
trabajos mancomunados, si a la atendiendo a este esquema: sional, técnico y cientifico a jui-
fecha de la entrega de los pre- - Antecedentes sobre el tema cio del jurado calificador. En tal
mios, alguno de los enferme- e interés cientifico y/o practi- _ caso, el importe se destinara a
ros/as .ganadores no estuviera- co del mismo. otros fines que la Junta de Go-
colegiado/a quedara automati- - Material y meétodos utiliza- bierno del Colegio conS|dere
camente anulado dicho trabajo; dos, incluyendo el tiempo de procedentes. -
siendo responsabilidad del en- elaboracion y las fases de  12. Pasada una semana de la fina-
fermero el perjuicio que pueda desarrollo. lizacion del plazo de entrega de
ocasionar al resto del equipo, ya - El tiempo de preparamon no. los proyectos, en todo caso y
sea economico o cientifico. ’ debe ser superior a 12 me- . antes del dia 13 de diciembre

. Podran optar a la Beca aque- ses. Si el jurado lo cree ne- de 2011 el jurado se reunira en
llos proyectos inéditos, inicia- cesario, se podria ampliar la un acto en el que tendra lugar
dos, que estan en fase de pro- duracion a 18 meses. la concesién del mismo.
yecto o, al menos, sin concluir - Presupuesto de gasto esti- 13. Las decisiones del jurado se-

ran inapelables, reservandose
el derecho a la difusion del tra-
bajo cientifico que haya obte-
nido dicha beca.
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Presencial + virfual

* Urgencias y emergencias
+ Cirugia menor, SUtUras y reparacion de

Virtual

= Cartera de servicios: oferta de servicios
enfermeros en atencion primaria

heridas » Enfermeria en los cuidados paliatives.
Hospitalizacion domiciliaria
* Direccion de centros sociosanitarios y
residencias de la tercera edad
= Gestion de enfermeria en atencion
primaria
* Gestion y liderazgo de los servicios de
enfermeria
* Terapias alternativas, Cuidados naturales
y complementarios
T Informacion e inscripciones:
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