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Los TCE somos
de enfermeria

LOS TECNICOS en
Cuidados de Enfermeria
celebramos el 12 de mayo
el Dia Internacional de la
Enfermeria con el derecho
que nos da ser parte indis-
cutible de los equipos de
enfermeria, a pesar de que
otros sectores nos quieren
imponer otro dia distinto

Ademas de estar regula-
do legalmente, si algo ha
dejado claro la pandemia
de la Covid-19 es la necesi-
dad de contar con equipos
de trabajo coordinados y
debidamente estructura-
dos. Solo asi, la atencion
sanitaria funciona como un
reloj, sin querer acaparar
protagonismos excluyentes
que es lo que, en la mayo-
ria de las ocasiones, ejer-
cen algunos compafieros
de una parte del equipo de
enfermeria (la diplomada)
en relacién con los profe-
sionales procedentes de la
Formacion Profesional, esto
es, los Técnicos en
Cuidados de Enfermeria.

Para los TCE es habitual
sentirse invisibles a pesar,
no solo del innegable papel
que juegan en la cadena
sanitaria, sino de la eviden-
cia de que los cuidados
asistenciales que prestan
son fundamentales para
que el resto del equipo
pueda desarrollar debida-
mente su labor.

En esta crisis sanitaria
en la que se ha ensalzado
el papel de los profesiona-
les, muchos TCE se han
sentido invisibles, a pesar
de haber estado al pie del
cafion como todos, con la
misma falta de EPIs, en la
misma precariedad laboral,
enfrentdandose a las mis-
mas situaciones fisicas y
emocionales...

Sin embargo, siempre
hay quien considera que no
ha sido mérito de este
colectivo de profesionales y
se erigen en unico valedor
de la salud de los pacien-
tes, a pesar de que somos
los TCE los profesionales
gue mas tiempo pasamos
con el enfermo.

Sin embargo, nuestro
orgullo profesional siempre
choca con nuestra escanda-
losa exclusion en la celebra-
cién de este dia por el otro
colectivo enfermero, res-
ponsables politicos y gesto-
res de la Enfermeria, actitud
que ofende enormemente a
los profesionales de la
Formacién Profesional.

Parece ser que todos
ellos aprendieron bastante
poco de la asignatura de
Lengua Espafiola en la que
se ensefia que las palabras
a las que se les afiade el
sufijo “ria” como a “enfer-
mera” denotan, entre otras
acepciones, que “se tiene o
realiza un oficio”, y que el
sufijo “era” como en
“enfermera” entre otras,
indica que se "“posee un
cargo u ocupacion”, porque
si lo hubieran aprendido no
cometerian estas innece-
sarias, peyorativas, insul-
tantes, bochornosas vy
denigrantes acciones con
unos profesionales que no
se lo merecen y que for-
man parte de la
“Enfermeria”.

O a lo peor si que lo
aprendieron, por eso cuan-
do este Sindicato SAE rei-
vindica la figura del
Coordinador del colectivo,
arguyen la excusa de que
no puede ser porque
somos “Enfermeria” y vya
existe la figura de Ia
“supervisora” ocupada por
enfermeras.

Tampoco se han debido
enterar que es el “Dia
Internacional de la
Enfermeria” como lo es el
“Afo Internacional de los
Equipos de Enfermeria vy
de las Matronas” vy que
“internacional” significa
“dos o a varias naciones” y
que, por tanto, no es una
cosa que afecte solo a
Espafia, por mucho que se
empefien algunos sectores
en este, nuestro pais, en
limitarlo o reducirlo solo a
una categoria profesional,
la de las enfermeras, de
las dos que componen
nuestra “enfermeria”.

equipo

Ha sido frustrante ver y
oir durante estos dos
meses de pandemia como
en las televisiones se nos
obviaba, o en el mejor de
los casos se nos llamaba
con la denominacién anti-
gua, la de “Auxiliares de
Enfermeria”, con la que
parece que hay un interés
desmedido en que no
desaparezca, pero mas
frustrante y degradante es
ver como las propias dire-
cciones de enfermeria, o
gerencias de hospitales, o
las consejerias de
Sanidad, es decir, los res-
ponsables directos de
estos profesionales, no
solo les excluyen de las
felicitaciones verbales,
escritas o a través de vide-
os institucionales, sino que
mandan tartas y flores solo
a las enfermeras. Es, cuan-
to menos, un acto deni-
grante y humillante que
merece la dimisidon de esos
gestores insensibles con
un colectivo, el de los
Técnicos de Enfermeria,
que es el segundo mas
numeroso en la sanidad y
el primero en servicios
sociales, y que ha arries-
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En este dia recordamos a
I@s compafier@s que nos han dejal

gado la vida como el que
mas, por ser quien en la
realizacién de sus compe-
tencias mantiene el con-
tacto mas cercano y conti-
nuo con el paciente.

Los Técnicos en
Cuidados de Enfermeria no
podemos tolerar mas tiem-

po estos comportamientos
indecentes y excluyentes
de estos gestores sanita-
rios y pedimos que se dis-
culpen con todos estos
profesionales a su cargo,
que nunca lo han mereci-
do, pero en la actualidad lo
merecen aun menos.

EN DICIEMBRE de 2019
el mundo empezd a tener
conocimiento de un virus
nuevo, desconocido, letal.
Llegaban noticias desde
China, pero parecia tan
lejano que prestabamos
atencion a las informacio-
nes y poco mas.

Pero llegd a Espafia en
poco tiempo y la atencion
pasd a ser miedo, innume-
rables contagios y muchisi-
mos fallecidos.

Dos meses de confina-
miento que han paralizado
la mayor parte de las activi-
dades del pais. Muchas
entidades han optado por el
teletrabajo en todas aque-

ESPECIAL COVID-19.

llas actividades en las que
éste era posible en el afan de
mantener lo mas cercana a
la normalidad su actividad.

Y asi ha sido en lo que
respecta a la comunicacion
que, a través de SAE
INFORMATIVO matenemos
mensualmente con nues-
tros afiliados.

Han sido dos meses de
intenso trabajo en cuanto a
denuncias a entidades e
instituciones, problemas en
los centros... de todo ello
SAE ha dado puntual infor-
macion en dos ediciones
digitales que resumimos en
las paginas centrales de
este numero.

ACTIVIDAD FORMATIVA

Actuaciones de SAE
ante la Covid-19

Este esfuerzo se ha
invertido también en
la formacion de los
profesionales respecto
al coronavirus.

En este sentido, FAE
impartira un curso
especifico de Covid-19
gratuito, con plazas
limitadas para los afi-
liados.

Se ha solicitado la
acreditacion del men-
cionado curso del que
podréis tener mas
informacion en la
pagina de la Fundacion
FAE:

www.fundacionfae.org
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Si has tenido Covid-19

puedes tener ayudas

AL CIERRE de esta edi-
cion mas de 50.000 profe-
sionales sanitarios han
sido contagiados por la
Covid-19 y han pasado por
esta situacion en diferen-
tes estados de gravedad.
Siempre lamentaremos y
estaran en nuestra memo-
ria los ocho compaferos
fallecidos en estas circuns-
tancias.

Para todos aquellos com-
pafieros que han pasado
esta enfermedad han sur-
gido dos propuestas de
prestaciones o de indem-
nizacion.

Por un lado, la patronal
de aseguradores UNESPA
ha constituido un fondo
solidario de 38 millones de
euros para proteger a los
profesionales que luchan
directamente contra Ia
Covid-19.

Se ha establecido una
indemnizacién por falleci-
miento de 30.000€ y un
subsidio por hospitaliza-
cion de 100€/dia, siempre

que el ingreso supere los
tres dias y solo hasta dos
semanas.

Por tanto, la cantidad
que se puede percibir
varia en funcién de las cir-
cunstancias, entre los 400
a los 1.400€ /persona.

La vigencia de este
seguro se ha fijado desde
el 14 de marzo al 13 de
septiembre y tiene carac-
ter retroactivo.

La propuesta de la
patronal de aseguradoras
se extiende a todos los
médicos, enfermeros,
Técnicos en Cuidados de
Enfermeria, celadores vy
personal de ambulancias
del Sistema Nacional de
Salud que se encuentren
directamente trabajando
con Coronavirus.

También estan cubiertos
estos profesionales que
trabajan en el sector pri-
vado asi como los profe-
sionales de las Residencias
geriatricas, publicas o pri-
vadas.

El Sindicato de Técnicos
de Enfermeria esta hacien-
do un seguimiento de esta
cobertura y dando toda la
informacién detallada; asi-
mismo, en la pagina web
de UNESPA estan los datos
de contacto por
Comunidades Auténomas
para poder consultar todo
lo referente sobre estas
indemnizaciones.

Los afiliados que hayan
estado o estén hospitaliza-
dos tienen a su disposicion
las sedes provinciales y las
correspondientes asesori-
as juridicas para la trami-
tacion de estos formula-
rios.

Aconsejamos a todos
aquellos companeros que
hayan tenido una baja por
Covid-19, con ingreso hos-

pitalario, que una vez
resuelta la Incapacidad
Temporal contacten con

los delegados sindicales de
su provincia para gestio-
nar el contacto con la ase-
soria juridica provincial

que, en cada caso, corres-
ponda.

Prestacion de |Ia
Seguridad Social

Por otro lado, y de
forma independiente a
estas indemnizaciones,
recomendamos a todos los
afectados, por si en cual-
quiera de los procesos
derivados de contagio por
Covid-19 pudiera proceder
algin complemento de
prestaciones de Seguridad
Social, que finalizada la
Incapacidad Temporal,
contacten con SAE para
que nuestra asesoria juri-
dica pueda analizar y veri-
ficar individualmente cada
caso y ejecutar las accio-
nes de reclamacion opor-
tunas.

Insistimos que se trata
de dos propuestas total-
mente independientes vy
compatibles para los con-
tagiados por Covid-19,
siempre y cuando cumpla
los requisitos establecidos,
es decir, que haya sido
contagiado en el ejercicio
de sus funciones, haya
causado baja y haya sido
diagnosticado de Covid-
19.
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Recargo de prestaciones de
S.S. por falta de medidas

-+

Recargo de prestaciones de Seguridad Social por falta de medi-
das de seguridad derivadas de la Covid-19.

LA CRISIS sanitaria
mundial originada por la
Covid-19 ha dado lugar a
su definicion como pande-
mia por la Organizacion
Mundial de la Salud y ha
conllevado la adopcién de
diversas medidas por
parte de nuestra organiza-
cion tendentes a la tutela
de los derechos de nues-
tros afiliados y simpatizan-
tes. A la formalizacion de
una denuncia ante la fisca-
lia, por la eventual comi-
sion de delitos contra los
derechos de los trabajado-
res; a la presentacién de
instancias ante la ITSS en
demanda de proteccion de
la salud laboral; al recurso
al Defensor del Pueblo y a
la formulacién de interpe-
laciones a diversas instan-
cias de la Unién Europea
que tenemos en elabora-
cién, nos planteamos
ahora sumar una nueva
alternativa que hemos
captado en diversos ambi-
tos sindicales y profesio-
nales, aunque debamos
hacerlo a un nivel mucho

mas minucioso e indivi-
dualizado.
Dispone el articulo

164.1 del Texto Refundido
de la Ley General de la
Seguridad Social, que:
"todas las prestaciones
econdmicas que tengan su
causa en accidente de tra-
bajo o enfermedad profe-
sional se aumentaran,
segun la gravedad de la
falta, de un 30 a un 50 por
100, cuando la lesion se
produzca por maquinas,
artefactos, o en instalacio-
nes, centros o lugares de
trabajo que carezcan de
los dispositivos de precau-
cién reglamentarios, los
tengan inutilizados o en
malas condiciones o cuan-
do no se hayan observado
las medidas generales o
particulares de seguridad
e higiene en el trabajo o

las elementales de salubri-
dad o las de adecuacion
personal a cada trabajo
habida cuenta de sus
caracteristicas y de la
edad, sexo y demas condi-
ciones del trabajador".
Segun reiterada
Jurisprudencia:

A. La finalidad del recar-
go es disuasoria, no san-
cionadora (STS 27 marzo
2007 [RCUD 639/2006]),
de manera que la interpre-
tacion del articulo citado
no ha de implicar ni una
aplicacién estricta de la
norma ni permitir la impu-
nidad de la conducta negli-
gente de la empresa.

B. Para que opere dicha
norma es necesaria la
existencia de una relacion
de causalidad entre la con-
ducta culpable -por accion
u omisidon- del empresario,
en relacién a la adopcion
de medidas de seguridad
en el trabajo, y el acciden-
te o dafio producido,
debiendo valorarse a tal
efecto todas las pruebas
admitidas en Derecho,
incluso las presunciones,
que permiten que el
Tribunal a partir de un
hecho admitido o probado
pueda presumir, a los
efectos del proceso, otro
hecho, si entre el admitido
o probado y el presunto
existe un enlace preciso y
directo segun las reglas
del criterio humano (STS
16 enero 2006 [R] 2006,
816]).

C. El empresario esta
obligado a vigilar el cum-
plimiento efectivo de las
normas de prevencion por
parte del propio trabaja-
dor, por lo que incurre en
responsabilidad si adopta
una actitud permisiva o
pasiva ante las negligen-
cias de aquél. Es ésta una

excepcién que ya sefiala
también la LGSS cuando
indica que no impedira la
calificaciéon de un acciden-
te como de trabajo la
imprudencia profesional
que es consecuencia del
ejercicio habitual de un
trabajo y se deriva de la
confianza que éste inspira
(art. 115.1 a).

Estamos ante una res-
ponsabilidad empresarial
cuasi-objetiva con escasa
incidencia de la conducta
del trabajador (STS IV de
21 de febrero de 2002 [R]
2002, 4539] y en el mismo
sentido STSJ] Extremadura,
9-2-2006 [AS 2006, 338];
STS] Cantabria, 12-12-

2005 [AS 2005, 57]; STSJ
de Castilla y Ledn -
Valladolid, 30-11-2005
[AS 2005, 3560], entre
otras).

Asi las cosas, habida
cuenta de la generalizada
carencia de medidas efica-
ces de seguridad legal y
protocolariamente exigi-
bles en la practica totali-
dad de los servicios de
salud del Estado, debe
contemplarse la oportuni-
dad de plantear la exigen-
cia de los recargos legal-
mente previstos siempre y
cuando del analisis indivi-
dualizado de cada caso,
pueda llegarse a la conclu-
sion solvente de la concu-

rrencia de los factores pre-
cedentemente descritos.

Entendemos que el
momento oportuno coinci-
dird con el fin de las diver-
sas afecciones de salud a
las que pueda haberse
dado lugar para cada uno
de los eventuales benefi-
ciarios de la prestacion.

En consecuencia, las
sedes provinciales del
Sindicato de Técnicos de
Enfermeria van a iniciar
una campafa de difusidon
de las posibilidades de
reclamacién anotadas a fin
de que quienes se hayan
visto afectadas por el con-
tagio, puedan dirigirse a los
servicios juridicos de nues-
tra organizacion sindical
para obtener la cobertura
que resulte indicada, en
funcién de las condiciones
individuales de cada uno de
los afectados.

Proteccion a victimas
de violencia de género

CON EL propésito de dar
solucién a las necesidades
de proteccion de las victi-
mas de violencia de género
en el momento en el que
nos encontramos, se adop-
tan por el Gobierno una
serie de medidas destina-
das al mantenimiento vy
adaptacion de los servicios
de asistencia integral y
proteccion, estableciendo
medidas de organizacion
para garantizar el adecua-
do funcionamiento de los
servicios destinados a su
proteccién, asi como la
adaptacion de las modali-
dades de prestacion de los
mismos a las actuales cir-
cunstancias excepcionales.

Las medidas se estruc-
turan en la forma siguien-
te:

1. Medidas para garan-
tizar el funcionamiento de
los servicios de asistencia
y proteccion integral a las
victimas de violencia de
género.

Se asegura el funciona-
miento de los servicios de
asistencia y proteccion
integral de las victimas de
violencia de género en el
marco del estado de alar-
ma a través de:

a) Declaracién de servi-
cio esencial. Los servicios a
los que se refieren las
letras b) a e) tienen esta
consideracién con los efec-

tos previstos en el RD
463/2020.
b) Normal funciona-

miento de los servicios de
informacién, asesoramien-
to juridico y psicoldgico
durante 24 horas, telefoni-
co y en linea, asi como de
los servicios de teleasis-
tencia y asistencia social
integral a las victimas de

violencia de género. Los
servicios han de prestarse
con las mismas caracteristi-
cas que los que se venian
prestando con anterioridad
a la declaracién del estado
de alarma y, en su caso,
adaptando su prestacion a
las necesidades excepcio-
nales derivadas de este.

c) Servicios de acogida a
victimas de violencia de
género y otras formas de
violencia contra las mujeres
(centros de emergencia,
pisos tutelados, alojamien-
tos seguros y estableci-
mientos de alojamiento
turistico).

Cuando la respuesta de
emergencia conlleve el
abandono del domicilio para
garantizar la proteccién de
la victima y de sus hijos e
hijas, debe procederse al
ingreso en los centros men-
cionados, que seran equipa-
dos con equipos de protec-
cién individual.

d) Sistema de seguimien-
to por medios telematicos
del cumplimiento de las
medidas cautelares y penas
de prohibicion de aproxima-
cién en materia de violencia
de género. Se incluye la
puesta a disposicidn, insta-
lacion y mantenimiento de
equipos de dispositivos
telematicos.

e) Medidas relativas al
personal que presta servi-
cios de asistencia social
integral a victimas de vio-
lencia de género, y otras
formas de violencia contra
las mujeres que, por su
naturaleza, se deban pres-
tar de forma presencial. Las
personas trabajadoras que
por razon de su actividad
profesional tengan contacto
directo con las victimas vy,

en todo caso, quienes
prestan sus servicios en
centros de teleasistencia,
emergencia o acogida,
deben seguir las medidas
de proteccién recomenda-
das por el Ministerio de
Sanidad y estar dotadas de
equipos de proteccion indi-
vidual.

f) Campafas institucio-
nales de concienciacion
para prevenir la violencia
de género durante el esta-
do de alarma con la finali-
dad de prevenir los impac-
tos que el aislamiento
domiciliario pueda tener.

2. Medidas urgentes
para favorecer la ejecucion
de los fondos del Pacto de
Estado contra la Violencia
de Género por las comuni-
dades autonomas

Se prevé la excepcidon
de la aplicacion de la Ley
47/2003, art.86.2, regla
sexta, para los fondos des-
tinados a la financiacion
del Pacto de Estado contra
la Violencia de Género, con
el objetivo de asegurar la
implementacién y presta-
cion continuada durante
los 5 afios de vigencia del
Pacto de Estado de los ser-
vicios de asistencia y pro-
teccion de las victimas de
violencia de género (RDL
12/2020 art.7).

Se habilita la financia-
cién de los servicios pues-
tos en marcha por las
comunidades auténomas y
las entidades locales, asi
como proyectos o progra-
mas preventivos y asisten-
ciales para hacer frente a
las necesidades en materia
de violencia de género
derivadas de la declaracién
del estado de alarma (RDL
12/2020 art.8).




4| Actualidad

SAE

SINCHCATO DE TECNICOS DE ENFERMEMA

JUNIO 2020

ASTURIAS +

SAE interviene en la
compra de dos camillas alos TES

LA INTERVENCION de
la delegada de SAE en el
Hospital Universitario San
Agustin de Avilés fue deci-
siva para la adquisicion de
dos camillas que facilitan
el traslado de los pacien-
tes con Covid-19.

Estas dos camillas cuen-
tan con elevacién para el
traslado de los pacientes
Covid-19 desde el servicio
de urgencias a las plantas
de hospitalizacion donde
son ingresados.

La delegada de SAE en el
centro, Nelly Alvarez
Alvarez, comunicé a los res-
ponsables del hospital la
necesidad de cambiar las
que se estaban utilizando
por el riego al que se esta-
ban exponiendo los profe-
sionales en el traslado
desde las camas que ocu-
pan en el servicio de urgen-
cias.

La poca operatividad de
las mismas no solo aumen-
taba el esfuerzo fisico de los
profesionales sino el conta-
gio con los pacientes, incre-

La delegada de SAE, Nelly Alvarez.

mentando el riesgo ante
una exposicién tan directa
con el virus.

La intervencion del
Director de Gestion,
Fernando Manchefio, fue
decisiva para la adquisi-
cion de estas dos camillas,
que han sido recibidas por
los profesionales implica-
dos en los traslados con
satisfacciéon y agradeci-
miento tanto a SAE como al
Director de Gestion.

“En esta situacion que
estamos viviendo cual-
quier medida que nos
ayude a desempefiar
nuestro trabajo con mejo-
res garantias y nos facilite
la labor, por otra parte
mucho mas intensa de lo
habitual, sera siempre
bienvenida”, manifiesta la
delegada del Sindicato de
Técnicos de Enfermeria en
el centro avilesino, Nelly
Alvarez.

Mayor respeto a los

TCE de Parquesol

SINDICATO de
Tecnlcos en Cuidados de
Enfermeria ha presentado
denuncia en la Fiscalia de
Valladolid ante las conti-
nuas actuaciones negli-
gentes realizadas durante
la crisis sanitaria de la
Covid-19 por los respon-
sables de la Residencia
Parquesol.

El incumplimiento siste-
matico por parte de la
Direccion de la Residencia
Parquesol de las precau-
ciones higiénicas necesa-
rias frente al riesgo de
Covid-19 en las instalacio-
nes del centro, la continua
falta de entrega de los
EPIs necesarios a los tra-
bajadores para garantizar
su proteccién, y la ausen-
cia de formacion a los pro-
fesionales respecto a su
uso y sobre el riesgo de la
Covid-19, nos llevaron a
presentar una denuncia en
Inspeccion de Trabajo, que
fue contestada por Sonia
Sanchez Santana, jefa del
Servicio de Asuntos
Generales y Personal de la
Gerencia Regional de
Servicios Sociales, sefa-
lando que “la afeccidon de
la Covid-19 en aquellos
centros de trabajo y res-

pecto de trabajadores
cuya actividad no es sani-
taria -como el presente-

no constituye un riesgo
profesional”.

Con estas declaraciones
la responsable de
Servicios Sociales
demuestra su nulo conoci-
miento sobre el trabajo
real en los centros socio-
sanitarios y, por supuesto,

sobre los trabajadores
que lo realizan, ya que
considera que los

Técnicos en Cuidados de
Enfermeria no son perso-
nal sanitario, a pesar de
que forman parte de los
equipos de enfermeria vy
son el colectivo profesio-
nal que mas cerca esta
del paciente, atendiendo
sus necesidades y detec-
tando posibles complica-
ciones.

Ante esta sorprendente
respuesta, desde
Inspeccion de Trabajo
advirtieron a la empresa
de sus obligaciones y, de
acuerdo con la normativa
de sanidad, en relacion
con sus trabajadores res-
pecto del riesgo que pre-
senta la Covid-19, exi-
giendo a la Gerencia adop-
tar, en el plazo de tres
dias, las medidas preven-
tivas establecidas por las
autoridades sanitarias,
debidamente actualizadas
Yy, en su caso, las que se
derivan de la Guia de pre-

vencién y control frente al
Covid-19 en residencia de
mayores y otros centros
de servicios sociales de
caracter residencial.

Sin embargo, ha pasado
mas de un mes y la situa-
cibn en la Residencia
Parquesol continta siendo
la misma, por lo que
desde SAE hemos inter-
puesto una denuncia en la
Fiscalia de Valladolid, con
el objetivo de que se abra
una investigacion y se
depuren responsabilida-
des, pues las nefastas
consecuencias que esta
crisis esta teniendo en los
centros sociosanitarios se
han visto agravadas en la
Residencia Parquesol por
la incompetencia de sus
gerentes. Todos los profe-
sionales encargados de la
asistencia sanitaria deben
seguir estrictamente las
medidas de proteccidn
encaminadas a controlar y
reducir la transmision del
coronavirus y éstas deben
ser garantizadas por la
empresa que, en este
caso, ha obviado reitera-
damente los protocolos
establecidos en la Ley de
Prevencion de Riesgos
Laborales”, explica Ana
Maria Tobal, Secretaria
Autonémica de SAE en
Castilla y Leon.

A CORUNA

N

SAE pide integrar

SAE HA solicitado al presi-
dente de la Junta de Galicia
la integracion y absorcién
de los Técnicos en
Emergencias Sanitarias
(TES) que desarrollan sus
funciones en el ambito pri-
vado en el Servicio Gallego
de Salud (SERGAS).

Se trata de profesionales
sanitarios que estan traba-
jando mano a mano con el
servicio de Salud, que en
este momento son crucia-
les junto con el resto de los
profesionales sanitarios del
SERGAS para salir satisfac-
toriamente de esta crisis en
la que estamos sumergidos
y, por ello, se merecen tal
reconocimiento.

“Los TES constituyen un
pilar basico, fundamental y
necesario para hacer frente
a la actual crisis social y
sanitaria en la que nos
encontramos, de ahi que
consideremos que dichos
profesionales deben ser
absorbidos por el SERGAS
quedando integrados en el
Servicio Gallego para facili-
tar y cohesionar el efectivo
funcionamiento de la
Sanidad a todos los niveles
y dar asi una mayor y mas
rapida respuesta ante los
problemas vy dificultades
diarias que se presentan”,
explica Paula Armada
Santiago, delegada de SAE
en A Corufa.

Ademas, en otras
Comunidades Auténomas,
como Madrid o Baleares,
ya se ha llevado a cabo
con un notable éxito Ia
integracién y absorcion en
sus respectivos sistemas
de salud de los Técnicos
en Emergencias Sanitarias
que desarrollan sus fun-
ciones en el ambito priva-
do para facilitar y cohesio-
nar el desarrollo de su
actividad.

SAE exige que se
cumplan las medidas de
proteccion

Asimismo, el Sindicato
de Técnicos de Enfermeria
ha denunciado, tanto ante

la Inspeccién Provincial de
Trabajo y Seguridad Social

de Lugo como en A
Corufa, las precarias con-
diciones del material

entregado a los Técnicos
de Enfermeria y ha exigido
que se cumpla con la nor-
mativa de prevencion vy
que se notifique mediante
un informe del organismo
correspondiente la idonei-
dad tanto de las mascari-
Ilas como de los guantes.

“Las mascarillas que
reciben los Técnicos en
Cuidados de Enfermeria
del Hospital Publico Da
Marifia de Lugo no reunen
los requisitos de comercia-
lizacién europeos e incluso
su aspecto genera dudas
sobre su eficacia, ya que
se entregan extraidas de
su envase, por lo que han
podido ser contaminadas
durante su manipulacion.

Ademas, a los trabaja-
dores no se les ha infor-
mado debidamente de la
retirada y puesta de los
EPIs, lo que pone en ries-
go su integridad.

La misma situacidon se
repite en el Hospital
Universitario A Corufia,
donde el estandar de pro-
teccién de los guantes que
se han entregado es infe-
rior a lo establecido en la
Resoluciéon de 23 de abril
de 2020, de la Secretaria
General de Industria y de
la Pequefia y Mediana
Empresa, referente a los
equipos de proteccion
individual en el contexto
de la crisis sanitaria oca-
sionada por el Covid-19.

Ademas, en ninguno de
los casos citados, el
Sindicato de Técnicos de
Enfermeria tiene constan-
cia de que se hayan cum-
plido las exigencias del
Real Decreto 777/97 vya
que no se ha llevado a
cabo la reglamentaria con-
sulta a los representantes
de los trabajadores en lo
referente a la evaluacién
de riesgos y eleccion de los
EPIs.
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SAE denuncia

la situacion

en todas las instancias

DURANTE LOS meses de
esta crisis sanitaria SAE no
ha abandonado ni un
momento a los profesiona-
les y ha denunciado Ia
situacion que se vivia en
todos los centros sanitarios
y sociosanitarios al mas alto
nivel.

Por supuesto, hemos
velado por los pacientes a
quienes hemos cuidado en
todo momento y dimensio-
nes. En este sentido, una de
nuestra primeras actuacio-
nes fue la de solicitar la
gratuidad del uso de las
televisiones en las habita-
ciones de todos los hospita-
les.

Ante la falta de material
sanitario reglamentario en
los centros asistenciales,
que obligaba a los profesio-
nales a realizar sus funcio-
nes de forma precaria e

insegura, y tras el primer
mes sin una respuesta seria
y eficaz por parte de los
gestores sanitarios a estas
demandas de proteccion,
SAE solicité la intervencion
del Defensor del Pueblo.

El objetivo era que el
Ministerio de Sanidad y los
diversos servicios autono-
micos de salud dieran una
respuesta inmediata a
nuestra reivindicacion. El
uso de estos equipos de
proteccion esta regulado en

el Real Decreto 773/1997
(Directiva 89/656/CEE) y en
el Reglamento 2016/425
(UE), relativo a su comer-
cializacion, y las recomen-
daciones de la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS)
son muy claras en cuanto a
la necesidad de proveer a
los profesionales sanitarios
de todas las medidas y ele-
mentos necesarios para que
hubieran podido realizar su
trabajo en condiciones ele-
mentales de seguridad, evi-
tando verse contagiados
por los pacientes, aumentar
el riesgo que los mismos
sufren, y evitar la propaga-
cién de la enfermedad.

SAE se vio obligado a
denunciar ante todas las
Inspecciones
Provinciales de Trabajo y
Seguridad Social la preca-
riedad y el continuo desa-
bastecimiento de
EPIs, poniendo de
manifesto la falta
de prevision y pla-
nificacion en la ges-
tion de la
Prevencion de
Riesgos Laborales.
Escasez de guan-
tes, uniformes de
un solo uso que se
reutilizaban, mas-
carillas ineficaces ...
son solo algunas de
las situaciones
denunciadas.

El ritmo de con-
tagios diarios de los
profesionales llegd
a situarse en casi
1.500 en 24 horas lo que es
absolutamente desprecia-
ble. No solo faltaban EPIs,
sino que ademas se dieron
casos en los que el acceso y
uso de estos equipos fue
restringido y se suministro
por debajo de las necesida-
des, llegando incluso a
amenazar a los profesiona-
les con aperturas de expe-
dientes disciplinarios por la
utilizacion de los Equipos de
Proteccién Individual para
prevenir el contagio.

Y estos hechos fueron
denunciados el 25 de marzo
ante el Fiscal General del
Estado.

En esta dinamica de radi-
cal vulneracion de los dere-
chos laborales basicos
se llegd al extremo de
reformar los protoco-
los de algunos centros
sanitarios  discrimi-
nando incluso a los
trabajadores en fun-
cién de su categoria
profesional en la asig-
nacion de los EPIs. De
todas las actuaciones
llevadas a cabo parece
deducirse indicios de
un delito contra la
seguridad en el traba-
jo, segun los articulos
316 y 317 del Cddigo
Penal.

Asimismo, SAE
instd a que se dispon-
ga la incoacion de dili-
gencias que permitan
el esclarecimiento de los
hechos denunciados y una
vez se constante su reali-
dad y su previsible dimen-
sidn penal se plantee ante
el érgano judicial compe-
tente.

En cuanto a la admision
de la presente denuncia, si
se trata de hechos presun-
tamente delictivos, la legis-
lacion procesal impone al
ministerio publico el deber
de investigar o trasladar
noticia de los hechos al
organo judicial competente.

Esta denuncia ante el
Fiscal General se amplio
tras la utilizacion por los
profesionales de mascarillas
defectuosas FFP2 Garry
Galaxy ya que se contagia-
ron tras el uso de las mis-
mas.

Incluso ante la
Comision Europea, SAE
ha registrado una denuncia
en relacion con la negligen-
te actuacion del Gobierno y
los responsables sanitarios
autondmicos en la adopcién
de medidas urgentes para
minimizar el ndmero de

contagios provocado por el
Covid-19, contener la pro-
pagacion del virus y reforzar
el sistema de salud publica
con la dotacion de recursos
humanos y materiales apro-

piados para hacer frente a
esta crisis sanitaria con
todas las garantias de pro-
tecciéon para los profesiona-
les sanitarios.

Ademas de todas estas
actuaciones de la organizacién
sindical, SAE pone a disposi-
cion de todos los afiliados
que se hayan sentido per-
judicados por esta situa-
cion las asesorias juridicas
para emprender las actua-
ciones legales que conside-
ren oportunas.

Dolores
Martinez
Mérquez
Secretaria
General de SAE

Los TCE deben
estar en los
grupos

SAE HA solicitado al
Presidente del Gobierno
que cuente con SAE en los
distintos Grupos de
Trabajo, Comisiones de
Investigacién, reuniones
de profesionales, o cual-
quier otra actividad que se
lleve a cabo para la mejo-
ra, evolucién, reconstru-
ccidon y reestructuracion
de la Sanidad.

La situacion de emer-
gencia en la que aun hoy
nos encontramos, en la
que los profesionales sani-
tarios hemos hecho todo
lo posible para la conten-
cién y erradicacién de la
enfermedad, aun con la
falta de medios y recursos
idéoneos para el ejercicio
de su actividad, y el volu-
men de trabajo diario en
los diversos servicios de
salud con la consiguiente
saturacion, ha sacado a la
luz diversos problemas
existentes en el Sistema
Nacional de Salud, que es
necesario atajar de raiz
para reforzar la Sanidad y
garantizar el derecho a la
salud de todos y cada uno
de los ciudadanos, y su
acceso en condiciones
optimas.

Es evidente que solo
con el apoyo e interven-
cién de los distintos agen-
tes y profesionales impli-
cados en la sanidad sera
posible una reconstruccion
adecuada adaptada a las
necesidades reales de una
poblacién envejecida vy, sin
lugar a dudas, son
muchas las aportaciones
que en este sentido puede
hacer SAE; teniendo en
cuenta que representamos
al segundo colectivo mas
numeroso de la sanidad y
el primero en los servicios
sociales, la experiencia
profesional acumulada a lo
largo de los afios y el cono-
cimiento del sistema de
salud y las necesidades
reales de la sociedad,
nuestras aportaciones
seran de gran valor a la
reconstruccién sanitaria.

Es necesario un cambio,
y sélo con la intervencién
de todos y cada uno de los
agentes implicados en el
SNS, dejando a un lado
sus diferencias en aras de
la salud y bienestar de la
poblacién, y utilizando la
experiencia y buen hacer
de todos, sera posible la
reconstruccién que vuelva
a colocar a nuestra sani-
dad en la élite mundial.
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Donaciones de SAE
durante dos meses

LA SEGURIDAD y pro-
teccién de los profesiona-
les ha sido una constante
para SAE durante toda esta
pandemia. Los primeros
dias denuncidbamos en
cada uno de los centros
donde nos llegaba la infor-
macién la falta de Equipos
de Proteccién Individual.
Después avanzamos Yy
denunciamos en las
Inspecciones las carencias
de todo tipo e incluso los
agravios y discriminaciones
que en el uso y distribucion
de material se estaban lle-
vando a cabo.

Mas de un mes después
con una situacion alarmante
en el niumero de contagia-
dos, muchos de ellos conti-
nuaban prestando sus ser-
vicios en precarias, o nulas,
condiciones de proteccién

Ante esta lamentable
situacién, el Sindicato de
Técnicos de Enfermeria
tomod la decisién de donar
150.000 pantallas faciales
protectoras, a las que hay
que sumar otras 50.000
que Zurich nos hizo llegar
para su distribucion.

El criterio seguido para el
reparto fue Unicamente la
seguridad de todos y SAE
no hizo distinciones ni por
profesionales, ni por cate-
gorias, ni por ambitos asis-
tenciales. Profesionales
sanitarios, no sanitarios

(celadores, personal de lim-
pieza, administrativos...),
Técnicos de Emergencias
Sanitarias e incluso algunas
Policias Locales han tenido
la proteccion de nuestras
pantallas.

Ademas, algunos compa-
fleros gestionaron donacio-
nes de empresas particula-
res con diferentes aporta-
ciones.

Las donaciones realiza-
das por SAE, pero también
por otras empresas y enti-

dades, no eluden la res-
ponsabilidad de la
Administracion en esta
pandemia.

Espafia ha dado a lo
largo de su historia mues-
tras de solidaridad en dife-
rentes momentos y situa-
ciones. Pero la proteccion
de los trabajadores es res-
ponsabilidad absoluta de
la Administraciéon y no
puede depender de dona-
ciones o actuaciones soli-
darias.

damental,
Nacional
* Icono Publicidad.

* Zurich.
Valencia

Benimanet.

Pais Vasco
* Kaiku
Malaga

de polipropileno.
Navarra

Madrid

Para llevar a cabo estas donaciones, SAE ha contado
con la participacién, igualmente desinteresada y fun-
de varias empresas y entidades:

* Voluntarios de Correos.

* Viseras Soldiarias: facilitadas por 100 familias de
* Quimi Romar S.L.U. - Manuel Gali Marchante: gel
hidroalcohdlico y desinfectante de superficies.

* Asia Hogar de Aldaia (Gaosheng Wu): monos de
proteccion, mascarillas y gel.

* Material Sanitario Solidario: confeccion de batas

* Policia Foral de Navarra: reparto y distribucion de
pantallas en los centros sociosanitarios.

* SQRUPS!: productos de alimentacion e higiene.

SAE exige las pruebas PCR
y serologicas para todos

EL
Técnicos de Enfermeria ha
solicitado en Inspeccion de

SINDICATO de

Trabajo de las distintas
Comunidades Auténomas la
realizacion de PCR y prue-
bas seroldgicas indiscrimi-
nadamente a todos los pro-
fesionales sanitarios, inde-
pendientemente de si han
tenido o no sintomas. Esta
demostrado que, tras el
contagio, la aparicién de los

J

primeros sintomas se puede
demorar varios dias e,
incluso, hay personas infec-
tadas que se muestran
asintomaticas.

Los trabajadores estan
continuamente expuestos a
infectarse con Covid- 19 v,
por tanto, y teniendo en
cuenta lo anterior, son un
vector de transmision que
origina nuevos contagios.
Por otro lado, los test que

ofrecen la mayor fiabilidad
son los PCR, pues los otros
con frecuencia dan falsos
negativos, con lo que
aumenta la incertidumbre
sobre el resultado, afiadien-
do mas estrés al que ya
genera el trabajo diario y la
carga emocional que éste
conlleva.

La Ley exige al empresa-
rio que garantice la seguri-
dad y salud de sus trabaja-
dores, obligandole a realizar
la vigilancia de la salud de
los profesionales sanitarios
al menos por tres motivos:
para verificar si su estado
de salud puede constituir un
peligro, porque hay trabaja-
dores con exposicidn similar
que se estan contagiando, y
para comprobar la eficacia
de las medidas preventivas.
Es un principio general de la
accién preventiva atacar el
riesgo en su origen y adop-
tar las medidas preventivas
mas favorables y es eviden-
te que una de las causas de
la extensién de la epidemia
es el contagio de profesio-

nales sanitarios, que pue-
den contagiar a otros com-
pafieros y pacientes. Por
ello, se deben realizar las
tres pruebas de rigor (PCR,
serologia y rapida) para
detectar cuanto antes los
casos positivos y poder
actuar en consecuencia.
Ademas, si esta vigilancia
debe ser constante es nece-
sario realizar con una deter-
minada periodicidad los
PCR. En este sentido, se ha
de acordar con los repre-
sentantes de los trabajado-
res la regularidad con la que
han de realizarse estas
pruebas y establecer la
necesidad de contar con un
doble negativo en la confir-
macién del diagndstico.
Ademas hay que tener
en cuenta los lotes de mas-
carillas defectuosos que se
han tenido que retirar tras
haber sido utilizados por los
profesionales, quienes han
estado expuestos, pensan-
do que estaban protegidos.
Que se hayan reducido el
numero de contagiados y el

de fallecimientos diarios no
significa, en absoluto, que
hayamos superado al virus.
Todavia hay muchas perso-
nas enfermas y se plantea
la posibilidad de un rebrote
en la vuelta a la denomina-
da “nueva normalidad”.

Por eso no se puede
bajar la guardia ni come-
ter los mismos errores y
desde SAE exigimos a las
Administraciones la efi-
ciencia que hasta ahora no
han demostrado y que
empiecen a llevarse a
cabo las pruebas diagnés-
ticas, se aisle a los positi-
vos (con sintomas o sin
ellos) y se proteja debida-
mente al resto de los pro-
fesionales.

Desde SAE seguiremos
insistiendo en estas medi-
das en todas las instancias
nacionales e internaciona-
les, como la solicitud que
hemos remitidos a Ia
Confederacidon Europea de
Sindicatos Independientes
(CESI) para que actuen en
este sentido y las pruebas
se realicen de manera
masiva a todos los profe-
sionales sanitarios europe-
0s, pues es el siguiente
paso para avanzar en la
lucha contra la expansion
de la Covid-19.
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ENTREVISTA. MARCOS FERNANDEZ TCE ASTURIAS

Covid-19 en primera
persona

Mas de 50.000 profesionales han sufrido la Covid-19. Uno de ellos es Marcos
Fernandez, delegado del Sindicato de Técnicos de Enfermeria en uno de los
centros del ERA (Establecimientos Residenciales para Ancianos) de Asturias
y nos cuenta su experiencia con el coronavirus en primera persona.

PREGUNTA:Cuéntanos
tu experiencia personal
con el Covid-19 éCémo
te encuentras? éCémo
lo has vivido?
RESPUESTA: El martes 7
de marzo me hacen una
prueba en mi centro de
trabajo y a la mafiana
siguiente recibo la noticia
del positivo. Desde ese
momento mantengo el ais-
lamiento en mi habitacion
hasta que cinco semanas
después, tras las pruebas,
me confirman el negativo.

Se vive con mucha tris-
teza, también por no poder
ayudar a los compafieros
de trabajo, a los residen-
tes. Y recordando a los
compafieros de otras resi-
dencias afectadas: El Grao,
El Crisito, Piedras Blancas,
Trisquel, Santa Teresa,
Pravia, Riafio, Naranco y
un largo etc. Todas ellas,
residencias publicas que se
vieron afectadas por el
virus.

P: éInformaron en
algn momento de la
presencia de residentes
con Covid-19?

R: Hasta la fecha solo
tuvimos con certeza un
residente afectado, que

ARAGON

volvié del Hospital un dia
por la tarde. No se notificd
al centro hasta el dia
siguiente por la mafana
que estaba infectado.

P:éCuantos compaiie-
ros han estado conta-
giados?

R: En mi residencia solo
yo, en otras ha sido mucho
mayor la incidencia.

P: ¢En qué condicio-
nes se ha estado pres-
tando la atencién sani-
taria en estos centros?

R:Pues con las proteccio-
nes que nos daban. En mi
caso entraba a la zona con
el EPI: gorro, doble guante
de nitrilo, gafas, mascarilla
quirdrgica, bata verde de
quiréfano y calzas.

Después llegaron las
pantallas donadas por
nuestro sindicato y, poste-
riormente, se pudieron
conseguir mascarillas
FPP2. Ahora, las compafie-
ras que estan en esa zona
son las que usan.

P:Respecto al mate-
rial de proteccion, édis-
poniais del material
suficiente para todos?
éCon las suficientes
garantias de protec-
cion?

R:En un principio no, el
material fue llegando poco
a poco.

No puede considerarse
una anécdota porque es
muy grave y es nuestra
seguridad, pero en muchas
residencias se nos dijo que
habia que utilizar las mas-
carillas tres dias. Y, aln
mas grave, en otras se
prohibia su uso por no
asustar a los residentes.
En definitiva, no en todas
las residencias se actud
igual.

P: éQué crees que ha
fallado?

R:Ha fallado la previ-
sion; no puede ser que
tengamos delante un pro-
blema y no tengamos
material para afrontarlo.
No puede ser que nos lle-
gue a posteriori.

P: La gestion de las
residencias de ancianos
ha estado en el punto de
mira en toda Espaia. En
el caso de los centros
del ERA, écrees que la
mayor responsabilidad
recae en los gerentes de
los centros o en la pro-
pia Administracion?

R:Es repartido. La previ-
sion si que deberia ser de

La consejera dimite
por sus palabras
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Concentraciones de silencio en repulsa por las declaraciones de

la Consejera.

LA CONSEJERA de
Sanidad aragonesa, Pilar
Ventura, se ha visto obli-
gada a dimitir por las
declaraciones en sede par-
lamentaria que FTPS (SAE
TCAE Aragdén) considerd
indecentes y ofensivas y
por las que solicitd su cese
inmediato. Unas declara-
ciones en las que la conse-
jera afirmaba que "se per-
mitié" a los sanitarios
fabricar sus equipos de
proteccién frente al coro-

navirus porque era "un
estimulo” y sentiamos que
“colaborabamos”.

Es lamentable tener que
recordarles a los responsa-
bles sanitarios que el Unico
estimulo de los profesiona-
les son nuestros pacientes
y, precisamente, porque
somos profesionales no
tenemos ninguna necesi-
dad de sentirnos colabora-
dores.

Sus declaraciones son
un expreso reconocimiento

de que han faltado EPIs y al
hacerlo resalta la labor de
los profesionales que, ante
esta falta de los minimos
materiales de proteccidn,
han mantenido firme su
compromiso: cuidar y curar
a los pacientes.

No debe olvidar tampo-
co que de haberse negado
a trabajar sin la debida
proteccion, los trabajado-
res estan amparados por la
Ley porque es responsabi-
lidad del empresario, en
este caso, la Consejeria de
Sanidad y el Gobierno ara-
gonés, velar y garantizar la
salud de sus profesionales.
Sin embargo, no ha sido
asi.

La falta de proteccion es
responsabilidad, (nica vy
exclusiva, de las autorida-
des sanitarias que, desde
el principio, han tomado
decisiones errdéneas y no
han sabido proteger a los
profesionales.

Asimismo, es indignante
que afirme que “se nos
permitié adaptar material”.

la Administracién, pero las
decisiones que se toma-
ron, como la prohibicién de
usar mascarillas, ya no es
tanto de la Administracion
como de esos cargos inter-
medios. Cada uno tiene
que asumir su responsabi-
lidad y responder por los
fallos que, esta claro, se
han cometido.

P: éVas a emprender
acciones legales? éQué
tipo o ante quién?

R:En un principio si. Aln
estoy de baja laboral pero
cuando me incorpore se
estudiara todo con nuestro
abogado.

Marcos Fernandez.

EN MEMORIA DE TODOS LOS COMPANEROS
Siempre en

nuestra memoria

EN ESTOS dos meses
ocho companeros
Técnicos en Cuidados de
Enfermeria no pudieron
superar su contagio.

La cifra de sanitarios
contagiados es vergonzo-
sa. El nUmero de profesio-
nales fallecidos por ejercer
su profesién y atender a
los pacientes en condicio-
nes lamentables de pro-
teccién es inmoral.

Siempre lamentaremos
estas pérdidas y estaran
en nuestra memoria aun-
que se supere la pande-
mia, la crisis econdmica y
la social.

Sera dificil superar
estas pérdidas y sobre

todo las condiciones y los
motivos por los que se
han producido. Para todas
sus familias nuestro mas
sincero pésame. D.E.P.

Nos arriesgamos porque
no habia otra cosa aunque
con ello se haya escondido
durante un tiempo su inep-
titud al frente de |la
Consejeria, responsable
Ultima en la gestion de
esta crisis.

Solo los profesionales,
los pacientes y los familia-
res sabemos lo que supone
esta pandemia y las situa-
ciones a las que ha habido
que hacer frente en los
centros. Hacer estas decla-
raciones cuando se ha
asistido a la emergencia
sanitaria desde la comodi-
dad de un despacho es una
falta de respeto a todos los
profesionales.

Todo héroe necesita su
villano. Y si los sanitarios
nos hemos convertido,
involuntariamente, en los
héroes de esta crisis, los
villanos estan personifica-
dos en esta Consejera por
estas indecentes declara-
ciones.

En un primer momento
la consejera pidid disculpas
publicamente y contd con
el respaldo del Presidente
de la Comunidad que la
excusé apelando a "inter-
pretaciones multiples o
equivocas”.

==

La dimisidon ha sido la
Unica salida digna a esta
polémica, le honra y es lo
que deberian haber hecho
otros consejeros que han
ofendido a los profesiona-
les sanitarios que han esta-
do expuestos al \virus
durante esta pandemia.

Los profesionales sanita-
rios nos merecemos tener
consejeros y responsables
sanitarios, a todos los nive-
les, que valoren como
corresponde nuestro traba-
jo, y que lo reconozcan
debidamente.

No pueden “permitirnos
que nos veamos obligados
a fabricar con material reci-
clado nuestros equipos de
proteccién. Es obligacion
legal de los responsables
sanitarios dotar a sus pro-
fesionales de las herra-
mientas necesarias y velar
por su seguridad para
poder cumplir con su obli-
gacion que no es otra que
la de cuidar a los pacientes.

Por ello, exigimos a la
nueva Consejera de
Sanidad que tenga la capa-
cidad de empatia suficiente
para ser capaz de recono-
cer el enorme esfuerzo que
realizamos, siempre y no
solo durante la Covid-19.

"
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MADRID
Reflexiones de una
TCE

20 DE Marzo de 2020, vier-
nes nublado, semana ago-
tadora, el catorce de marzo
acababa de decretarse el
estado de alarma por coro-
navirus.

Estaba cansada, la
semana fue terrible, la pre-
sion asistencial se incre-
mentaba por momentos,
los pacientes acudian con
sintomas vy los teléfonos no
paraban de sonar; cantidad
de avisos a domicilio que
los médicos tenian que
atender, estaban en uno y
avisaban de otro.

En estos casos, el médi-
co tenia que ir acompanado
por otro sanitario para ayu-
darle a colocarse un equipo
de proteccion y permanecer
fuera del domicilio para
anotar los datos sobre el
estado del paciente. No es
facil, y genera mucho
estrés.

Mi agradecimiento a la
empresa de taxis y VTC que
ponen a disposicion de los
sanitarios coches con con-
ductores voluntarios para
trasladarles a las Vvisitas
domiciliarias.

Los desplazamientos sin
tréfico hacian que me sin-
tiese en medio de una peli-
cula de suspense, el clima
ayudaba a agravar la situa-
cién: mafianas frias, tardes
lluviosas en Madrid, y no se
veia a nadie por las calles,
sin embargo, al Centro de
Salud no cesaban de llegar
los pacientes con posible
Covid-19.

Salgo del Centro de
Salud y de camino a casa
paso por la farmacia hospi-
talaria del Hospital 12 de
Octubre con el objetivo de
recoger la medicacion vital
de mi hija, enferma croénica
y paciente de alto riesgo
por su inmunosupresion.

En ese momento, me
paro un minuto, y me abru-
ma el miedo, pero de
momento confio en que sea

una mala gripe. En el tra-
yecto escucho por la radio
que necesitan sangre de
todos los tipos, por lo que
decido donar. Una vez en el
Hospital, mientras espera-
ba en la sala de donantes,
llamo a mi antigua supervi-
sora del Hospital y ofrezco
mi ayuda durante el fin de
semana en caso de que
hiciese falta personal. La
situacion se agravaba por
momentos. Nunca pensé
que llegariamos donde
estamos. Mi ofrecimiento
fue totalmente esponténeo,
ofrecia mi tiempo y mi
experiencia si hacian falta
recursos humanos.

El sdbado 21 de Marzo, a
las 10.45 horas, recibi la
llamada de la Gerencia de
Atencién Primaria empla-
zandome a presentarme en
el hospital Ifema a las 14
horas de ese mismo dia
para trabajar en la crisis
sanitaria madrilefia.

Llegué a Ifema a las 13
horas, nerviosa y expectan-
te. Un gran numero de
sanitarios y celadores habi-
amos sido convocados,
algunos estaban alli desde
las ocho de la mafana.

Nos recibieron responsa-
bles de la GAP, Direccion
médica y Direccion de
enfermeria.

Nos llevaban de una sala
a otra. Posteriormente, nos
reunieron para explicarnos
los protocolos de actuacion,
la colocacion de los EPIs e
informarnos de posibles
riesgos durante nuestra
actividad profesional en
este “excepcional hospital”.

Procedieron a tomar
nuestros datos para organi-
zar grupos.

Organizacion: SUMMA Y
SAMUR se encargaban de
noches, Triaje, logistica y
colocacion y retirada de
EPIs.

A las 18.15 horas, la
mayoria del personal se

habia ido, se les avisaria de
sus turnos de trabajo por
teléfono.
Nos
pequefio grupo y al ver que

quedamos un

la UME, PROTECCION
CIVIL, SUMMA, SAMUR vy
personal de IFEMA estaban
montando camas, ofreci-
mos nuestra ayuda y nos
pusimos a montar los dos
primeros controles, A y B;
la llegada de los pacientes
era inminente.

Alas 11.30 horas llegarian
los primeros setenta pacien-
tes desde el hospital, creo
recordar que era el Severo
Ochoa, llevaban muchas
horas en pasillos, sentados
en una silla y sin poder ser
atendidos. El personal sani-
tario no daba abasto, pero en
el nuevo “Hospital de
Campana™ al menos tenian
una cama, atencién y unas
gafas nasales para aliviar
en parte su dificultad res-

piratoria.
Los controles eran de
cincuenta camas vy los

RRHH eran cinco médicos,
cinco enfermeros, tres o
cuatro TCE y dos o tres
celadores (esta era la pro-
puesta inicial pero no real).

En el caso de médicos y
enfermeras se cumplia, sin
embargo no habia suficien-
tes TCE. Normalmente
recolocaban a uno del con-
trol donde habia tres TCE
para ayudar al equipo que
solo tenia un TCE. Estos
cambios alteraban la orga-
nizacion de trabajo y de
seguimiento de los pacien-
tes.

Dia 22 de Marzo, 8 de la
mafana.

PRIMER RETO: coloca-
cion de EPIs y acomoda-
cién, falta de aire y movili-
dad en grado sumo.

De entrada comenzamos
en el pabellon 5, diafano y
equipado, inicialmente,
Unica y exclusivamente con

cien somieres con sus
correspondientes colchones
y con sus plasticos. ¢Altura
de la cama? sin comenta-
rios... Al lado de cada cama,
una bala de oxigeno a la
que se le ataba un palo de
escoba y hacia las veces de
palo de suero (la imagina-
cién y capacidad de resolu-
cién estaba demostrada a
cada momento). Sobre las
paredes un sinfin de balas
enormes de oxigeno ama-
rradas para evitar que se
cayesen (me recordaba una
nave espacial). Con suelos
de hormigdn, techos altisi-
mos y focos de luz indus-
triales, la separacion entre
controles eran vallas, no
habia ninguna barrera
arquitectonica que cortase
en algin momento el pabe-
[16n; la carga viral debia ser
incalculable.

Cuando llegué al Control
al que me habian designa-
do, me presenté con un
“ibuenos dias!, aqui estoy,
vamos a ello”.

Para empezar, comencé a
preguntar a los pacientes
sus nombres para escribir-
los sobre sus camas y de
esta forma el trato seria
mucho mas directo cosa
que ellos agradecian. Hay
que tener en cuenta que lo
Unico que ellos veian eran
buzos con mascarillas y
pantallas que distorsiona-
ban la voz.

El resto podéis imaginar;
una pelea continua con el
EPI adaptandonos a él y al
hecho de trabajar en este
escenario inédito. Como
anécdota: hasta después de
varios dias no comenzamos
a ponernos cara entre los
propios compafieros de con-
trol ya que solo sabiamos el
nombre y la categoria pro-
fesional porque lo llevaba-
mos escrito con rotulador
en el EPI, por delante y por
detras.

Unidad del paciente:
somier con patas y colchodn.
Sin mesita, sin luz, sin silla,
ni una cufa o un orinal mas-
culino.

Pertenencias personales
en una bolsa roja, una bolsa
negra al lado de la cama
para residuos y un neceser
donado por empresas es
todo con lo que contaban.

Las sabanas y mantas,
donaciones.

El ambiente era abru-
mador, triste, una mezcla
de incredulidad y ciencia
ficcion.

En este ambiente drama-
tico decidi aportar alegria y
esperanza a los pacientes
en un momento complicado
de sus vidas, algo muy gra-
tificante personal y profe-
sionalmente. Nunca olvida-
ré esa sensacion agridulce.
Ganas de pelear, de luchar
para sacar adelante al
mayor numero posible de
pacientes, los cuales esta-

LU
LL L]

ban asustados por la falta
de aire y en gran numero
bloqueados.

Los compafieros, animo-
sos y todos a una ihaciendo
equipo!, nadie daba un
paso atras. Cuando estaba-
mos dentro soélo habia un
objetivo comun; vencer al
coronavirus y salvar al
mayor nimero de pacientes
ise lucha hasta el final!

Solicité, con ayuda de mi
hijo, fisioterapeuta en un
Centro de Atencion
Primaria, hotel para des-
cansar sin riesgo a poder
contagiar a mi familia. Lo
medité. A las 48 horas me
lo concedieron. Como opi-
nion personal: llegas derro-
tado, cansado, lejos de tu
ambiente y lejos de los
tuyos, comiendo lo que te
ofrecen y sin poder salir de
la habitacion; para mi,
doble confinamiento. Hotel-
Hospital Ifema, Hospital
Ifema -Hotel.

Permanecimos en este
pabellén mientras termina-
ban de montar los pabello-
nes siete y nueve.

Las condiciones se mejo-
raron, pero “el equipo
humano seguia siendo el
mismo”.

Parte GUAY:
Agradecimiento personal a
las donaciones de empresas
de restauracion las cuales
nos han ofrecido comida y
bebida sin limites. iGracias
por cuidarnos y gracias por
los animos al servirnos la
comida!

(EXPERIENCIA? Haber
vivido una situacién triste,
dramatica y a la vez gratifi-
cante por haber colaborado
trasmitiendo algo de alegria
y un mucho de esperanza a
muchas personas en un
momento muy complicado
de sus vidas.

Como valoracion final:
Formar parte de la primera
linea de lucha contra un
enemigo invisible, una
situacion triste, dramatica y
a la vez gratificante por
haber colaborado trasmi-
tiendo algo de luz en la

sombra con empatia vy
humanidad a todos los
pacientes.

Regresé a mi Centro de
Salud el 15 de abril, des-
pués de vivir la angustia de
muchos pacientes y sufrir la
escasez de medidas de pro-
teccion que cada dia iban
de mas a menos, y sin
saber si estaba o No infec-
tada.

No tengo ni
sintomas.

he tenido

SENSACION DEL DEBER
PROFESIONAL Y PERSONAL
CUMPLIDO.

VAMOS A GANAR ESTA
GUERRA'Y SOLO PODEMOS
HACERLO UNIDOS.

MERCEDES P. S.
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JAEN Y BALEARES [e—_—

Imponen

las

vacaciones

MAS DE un centenar de
profesionales de la Agencia
Sanitaria del Alto
Guadalquivir (Jaén) anadi-
ran a la precariedad laboral
de sus contrataciones la
negativa al disfrute de las
vacaciones este afio.
Muchos de ellos han enca-
denados contratos durante
afos, algunos incluso 15
anos, y durante la pande-
mia de la Covid-19 han tra-
bajado en intensas jornadas
laborales sin poder disfrutar
un solo dia.

Los profesionales se han
jugado la vida, con equipos
de proteccion que se han
visto claramente defectuo-
sos e ineficaces, doblando
turnos y trabajando al limite
tanto fisico como emocio-
nal. Sin embargo, el reco-
nocimiento que han recibido
ha sido el pago de las némi-
nas y la liquidacién de las
vacaciones en las mismas.

La Direccion ha tomado
esta decision unilateralmen-
te, comunicandola en una
reunion del Comité
Intercentros, donde SAE
manifesté su rechazo a la
misma.

“En definitiva, manifiesta
Francisca Cortes, Secretaria
Provincial de SAE en Jaén,
la direccion ha dado una
muestra mas de su actitud
dictatorial. Es evidente que
la legalidad les ampara,
pero nos cuestionamos si es
ético, por lo que hemos ins-
tado a la Junta de Andalucia
a que termine con esta
situacion de precariedad
laboral”.

Baleares: Son Espases
impone vacaciones

SAE, junto al resto de
miembros de la Junta de

SEVILLA —

Personal del Area de
Ponent, remitié un escrito al
Director Gerente del
Hospital Son Espases solici-
tando de manera inmediata
la retirada de la orden adop-
tada, de forma unilateral,
por la Direccion de
Enfermeria del centro, en la
gue se imponia a los profe-
sionales el mes de vacacio-
nes a disfrutar.

Esta medida debe ser
negociada y consensuada
en los foros oportunos, asi-
mismo debe quedar plas-
mada en forma de una ins-
truccion general que sea de
aplicacién homogénea a
todas las gerencias del terri-
torio Ib-Salud, por ello
desde SAE exigimos la
negociacién en la Mesa
Sectorial de todo aquello
referido a la concesion de
vacaciones.

“Tras dos meses de crisis
sanitaria, en los que los pro-
fesionales han visto cerce-
nados todos sus derechos
de permisos, licencias vy
medidas de conciliacién,
ahora resulta que se ven
obligados a disfrutar de sus
vacaciones cuando el hospi-
tal decide, sin dejar la
opcién de solicitarlas vy
negociarlas, vulnerando asi
uno de sus derechos funda-
mentales como profesiona-
les. Es indignante que,
habiendo trabajado y cola-
borado de forma extraordi-
naria para dar respuesta a
las demandas asistenciales
del Covid-19, ahora la
Direccion les pague de esta
manera, por ello realizare-
mos todas las actuaciones
que consideremos oportu-
nas”, explica Alejandro Juan
Alonso, secretario de Accion
Sindical de SAE en Baleares.

Dimite el

gerente

SAE, JUNTO al resto de los
miembros de la Junta de
Personal del H. Virgen
Macarena, ha conseguido la
dimisién del Gerente del
centro hospitalario,
Francisco Merino, por la
negligente e irresponsable
gestion que ha realizado
durante la crisis sanitaria
generada por la Covid-19.
Tras esta dimision, desde
SAE exigimos a la
Consejeria de Salud vy
Familias que la investigacion
abierta continle su curso
hasta depurar todas las res-
ponsabilidades, pues es evi-
dente que son muchas las
cosas que se han hecho de
forma negligente y que hay
que aclarar para mejorar la

gestion de este Hospital,
centro andaluz donde mas
personal sanitario se ha
contagiado, ante la emer-
gencia sanitaria.

Durante estos meses, los
responsables del hospital
han obviado en todo
momento el cumplimiento
de las disposiciones sobre
seguridad y salud en el tra-
bajo, lo que ha expuesto a
un alto riesgo a los profe-
sionales, siendo los
Técnicos en Cuidados de
Enfermeria el segundo
colectivo mas afectado,
tanto fisica como mental-
mente, y con mayor niume-
ro de casos positivos debido
al contacto directo y conti-
nuo con los pacientes.

CATALUNA

varias

Gratuidad de los aparca-
mientos publicos

SAE esta luchando para que
a los trabajadores no se les
cobren las cuotas de apar-
camiento de los hospitales,
tras la publicacion del
DOGC del pasado 9 de abril,
en el que se determina que,
mientras se mantenga el
estado de alarma, los apar-
camientos publicos y priva-
dos de los equipamientos
sanitarios de Catalufa, que
incluyen los hospitales, cen-
tros sanitarios, residencias,
centros de emergencia y
seguridad, y espacios habi-
litados para el uso sanitario,
deben garantizar la gratui-
dad en relacion a los vehi-
culos del personal sanitario
y de servicios sociales que
se traslada para desarrollar
sus funciones.

ICS. SAE solicita la
clasificacion profesional
Tras mas de un afio de reu-
niones con el ICS por no
estar bien clasificados los
profesionales TCE -encua-
drados en el grupo D-, SAE
ha conseguido que Ia
nomenclatura y la clasifica-
cion profesional ya estén
adaptadas en el libro de
retribuciones de 2020,
segun lo dispuesto en la
Disposicion Transitoria 32
del EBEP.

Unicamente falta que el
cambio se realice en las
néminas y esperamos que
no se demore en el tiempo
ya que, aunque hemos con-
seguido que se adapte en el
libro de retribuciones, la
clasificacion profesional no
estd todavia adaptada a lo
que nos corresponde segun
la Disposicion Transitoria.
Desde SAE seguimos

reivindicaciones
de SAE en Cataluna

luchando por la reivindica-
cién legitima y legal del
Nivel C1, art.76 del EBEP.
ICS. Reconocimiento
individual profesionales
sanitarios

SAE ha presentado escrito a
la Direccion Gerencia del
ICS solicitando que desde
las Administraciones
Publicas y, concretamente
desde el Departamento de
Salud, se establezca un
reconocimiento expreso al
trabajo desempefiado por
los profesionales sanitarios,
agradecimiento que puede
otorgarse a nivel individual,
dictando resoluciones por
las Direcciones Generales
en diversas materias.

En este sentido, solicita-
mos para el personal de
bolsa de trabajo una valora-
cién de los méritos de tiem-
po trabajado en este perio-
do de pandemia, al doble de
lo establecido por mes tra-
bajado.

Asimismo, exigimos un
reconocimiento econdmico
con una cantidad corres-
pondiente al 50% del suel-
do base y con otros 6 dias
de libre disposicion al per-
sonal fijo, interino y even-
tual no contratado por esta
circunstancia, asi como la
restitucion de todos los
complementos y cuantias
salariales que estan pen-
dientes de abono o que a lo
largo de los ultimos afos
han mermado su poder
adquisitivo, como el abono
pendiente de las DPO, la
devolucién del 5% y parte
de las pagas extras, asi
como fomentar en esta
situacion, la estabilidad en
el empleo e incentivar al
trabajador con nombra-

mientos de minimo seis
meses.

Hospital Sant Joan de
Déu de Barcelona
(Esplugues). Pago DPO
2019

El problema del pago de la
DPO siempre esta supedita-
do al equilibrio presupuesta-
rio, por ello desde SAE nos
hemos posicionado desde el
principio sobre la cantidad
de 2.9 millones en una
reparticion lineal para todos
los trabajadores, y asi lo
presentamos ante el Comité
de Empresa, aprobandose
por la mayoria del Comité.

La direccién ignord por
completo esta propuesta
mayoritaria y forzé al Comité
a una nueva votacion de la
que salid la propuesta pro-
porcional del 4%, que fue la
aceptada. Desde SAE nos
hemos abstenido en esta
votacién para no ser un
impedimento en el cobro de
las DPOs vy seguiremos
defendiendo el pago lineal
para todos los trabajadores.
H.C. Méra Ebre. Nuevo
sistema sanitario
Recientemente se ha consti-
tuido el Consejo de
Administraciéon de Salud
Terres de |I' Ebre, que debe
dirigir la nueva empresa,
entidad de derecho publico,
Salut Terres de I'Ebre, que se
encargara de la gestion del
H. de Méra d’Ebre.

Asi, el conjunto de la capa-
cidad asistencial de estas
comarcas pasa a ser gestio-
nado por el SCS, pasando a
ser competencia autonémica
y no municipal.

Se designa a Adria Comella
como Presidente y a Ivan
Plana como Vicepresidente de
este Consejo.

Rescinden el

contrato de 17 TCE

LA JUNTA de Andalucia ha
anunciado que prorrogara
por mas de un ano los con-
tratos de los profesionales
sanitarios considerados
esenciales que han combati-
do la Covid-19, sin embar-
go, tal y como denuncio
recientemente SAE, la
Direccion Gerencia del H.
Infanta Elena de Huelva
decidio rescindir el contrato
de 17 Técnicos en Cuidados
de Enfermeria en plena cri-
sis sanitaria.

“Es indignante que el pre-
sidente de la Junta lleve a
cabo este anuncio cuando
17 profesionales TCE, que
junto a sus companeros han
estado realizando un gran
esfuerzo durante esta crisis

sanitaria, han sido despedi-
dos. Esta actitud solo
demuestra una enorme falta
de respeto y reconocimiento
hacia nuestro trabajo en el
cuidado de los pacientes”,
explica Manuela Valle, vocal
de Accion Sindical de SAE en
Huelva.

A la rescision de estos
contratos, se suma que 18
profesionales TCE del centro
hospitalario estéan de baja
por incapacidad laboral, lo
que ha obligado a Ila
Direccion Gerencia a cerrar
20 camas en plena crisis
sanitaria.

Esta evidente falta de
profesionales TCE en las
plantillas del hospital esta
generando una enorme

sobrecarga laboral y presién
psicosocial en los trabajado-
res, que tienen que desdo-
blarse para poder atender
las 191 camas que aln
estan en activo en el centro.

“SAE consiguié hace un
par de afios que se cumplie-
ra la ratio paciente/TCE
(10/2), pero ahora con el
despido de 17 TCE y la baja
de otros 18, la plantilla de
TCE esta lejos de alcanzar
los 209 profesionales nece-
sarios, poniendo en juego la
calidad asistencial a la que
tiene derecho el usuario y la
salud de los profesionales
sometidos a un nivel de
estrés insoportable.
Aprovechar esta emergencia
sanitaria para reducir las
plantillas es una decision
propia de gestores incompe-
tentes y alejados de la reali-
dad asistencial”, explica
Manuela Valle.
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SAE consigue que se
respeten las funciones

SAE HA conseguido que
los TCE de los hospitales
Arnau de Vilanova de
Valencia, Francisco de
Borja de Gandia y Lluis
Alcanyis de Xativa dejen de
introducir cadaveres por
Covid-19 en las bolsas
sanitarias estancas biode-
gradables y de traslado
indicadas para ello.

Tras varios escritos a las
direcciones de los hospita-
les y a la Conselleria de
Sanidad Universal y Salud
Publica, los profesionales
TCE han dejado de realizar
esta funciéon, que debe
desempenfiar el personal de
las funerarias pues es quien
cuenta con los medios ade-
cuados para ello, tal y como
ocurre en el resto de hospi-
tales de la Comunidad
Valenciana.

El documento técnico
“Procedimiento para el
manejo de cadaveres de
casos Covid-19”, de 13 de
marzo de 2020, en cuanto a
los pasos a seguir en el tra-
tamiento de cadaveres, no
establece qué personal
debe hacerse cargo del
trasladado desde la sala o
espacio de aislamiento, refi-

Unicamente
las personas que
participen en el traslado del

riéndo
“todas

que

cadaver desde la sala o
espacio de aislamiento
deberan tener la formacion
suficiente y deberan estar
en numero suficiente para
realizar esta operacién
minimizando riesgos. Todas
las personas deberan estar
provistas con los equipos de
proteccion individual ade-
cuados similares a los esta-
blecidos para el personal
sanitario”.

De lo que se desprende
que las personas que parti-
cipan en el traslado no son
sanitarias, siendo el perso-
nal TCE personal sanitario,
por lo tanto no es funcion
de este personal realizar la
introduccién de los cadave-
res en las bolsas indicadas
para ello.

Ademas, los profesiona-
les TCE somos los respon-
sables del cuidado mas
estrecho de los pacientes,
proporcionandoles atencién
continuada en vida, alimen-
tacién, higiene y cuidados,
creando asi un vinculo emo-
cional paciente/ cuidador,
por lo que realizar la mani-

pulacion de cadaveres es
una funcién insostenible
que expone a los TCE a un
riesgo grave para su salud
por dafos psicoldgicos debi-
do al golpe emocional que
supone la pérdida del enfer-
mo al que ha estado cuidan-
do de forma exclusiva,
puesto que, ademas, estos
pacientes no han podido
contar con sus familiares
durante su ingreso y muer-
te, por lo que, inevitable-
mente, el acompafiamiento
ha recaido en el TCE, forta-
leciendo el vinculo con él.
Por ello, desde SAE exigi-
mos que el manejo de cada-
veres para casos de Covid-
19 se siguiera realizando por
el personal de las funera-
rias, segun el acuerdo esta-

blecido en las recomenda-
ciones de Ila Sociedad
Espafiola de Anatomia

Patologia en su documento
técnico.

Uso de desinfectantes

En cumplimiento de la
obligacién de participar en la
consulta, vigilancia y control
para la mejora de la preven-
cion, SAE consiguié que en
los hospitales de Valencia en
los que se utilizaba lejia para
los procesos de desinfeccion
realizados por las TCE, se
sustituyera por un agente
desinfectante menos peli-
groso, de los recomendados
por el Ministerio de Sanidad.

“El uso de lejia provocaba
irritaciones  respiratorias,
oculares y dérmicas, por lo
que desde SAE trabajamos
para que se sustituyera por
un producto menos invasi-
vo”, explica Valeria Casero,
Secretaria Provincial de SAE
en Valencia.

EL SINDICATO de
Técnicos en Cuidados de
Enfermeria ha remitido un
escrito al Director General
de Recursos Humanos de
la Conselleria de Sanitat
solicitando un mayor
numero de profesionales
Técnicos en Cuidados de
Enfermeria en los contra-
tos que se van a realizar
en Atencidon Primaria en
las unidades de deteccidn
Covid-19 con el objetivo
de conseguir una mayor
trazabilidad de todos los
contagios que se produz-
can durante el periodo de
desescalada.

De los 1.210 contratos
que la Conselleria va a
realizar, tan sélo 91
corresponden a profesio-
nales TCE, cuanto nues-

SAE reivindica mas TCE
para detectar Covid-19

tro colectivo profesional,
tanto por su formacion
COmMo por su experiencia,
es el personal mas ade-
cuado para realizar este
refuerzo que precisa la
Atencion Primaria, espe-
cialmente si tenemos en
cuenta el importante tra-
bajo que estamos reali-
zando en la prevencién vy
la atencion asistencial
durante esta crisis sanita-
ria y la escasez de profe-
sionales TCE que existe en

este nivel asistencial en
toda la Comunidad
Valenciana.

“Es evidente que los
Técnicos en Cuidados de
Enfermeria estamos
jugando un papel incues-
tionable en esta crisis
sanitaria por nuestro tra-

bajo tan cercano y conti-
nuo en la atencién al
paciente, pero también
somos fundamentales en
la prevencidén, por ello
exigimos a la Conselleria
que incremente el name-
ro de profesionales TCE
en estos grupos de
refuerzo, pues, tal vy
como demostramos dia-
riamente, nuestro trabajo
es esencial en todos los
niveles asistenciales, a
pesar de que existan
colectivos profesionales y
responsables sanitarios
que quieran frenar nues-
tra presencia en la
Atencién Primaria”, expli-
ca Nieves Gomez, secre-
taria autondmica de SAE
en Comunidad
Valenciana.

Gracias

companera

HOY ES el dia en el que
nos toca despedir a una
compafiera de SAE porque
le ha llegado su merecido
descanso, por fin se jubila.

Edurne, asi la conoce-
mos los que hemos tenido
el privilegio de trabajar
codo con codo con ella, es
una de esas personas que
nunca te deja indiferente.
Luchadora incansable,
incapaz de callarse ante
una injusticia, dedicada en
cuerpo y alma a darlo todo
por los demas, tanto en el
plano profesional como en
el personal, pura energia y
alegria, en definitiva, una
de esas personas que
cuando tienes la suerte de
conocerla sientes que eres
afortunado. Pues bien, des-
pués de afios de dedicacion
por y para los pacientes,
afiliada durante afos, se
puso a disposicion de SAE.

cogiendo el relevo de otra
luchadora incansable que
volvib a su casa en
Logrofio, y han sido estos
ultimos anos los que con su
buen hacer, dedicacion y
empefio, ha conseguido
que las compafieras del
pequefio hospital de Leza
en Rioja Alavesa hayan
continuado teniendo el
mejor de los servicios que
SAE les pueda dar. Ahora,
recoge este dificil relevo su
hermana Arantza, que sin
duda mantendra la impron-
ta marcada por sus prede-
cesoras, que durante estos
Ultimos afios han logrado
que SAE sea un referente
en este pequefio enclave
de la montafia Alavesa.

Gracias por todo compa-
fiera.

Tus compgﬁeros y ami-
gos de SAE Alava.

ERTE en Virgen

Blanca

EL COMITE de Empresa
de la Clinica Virgen
Blanca, del que forma
parte SAE, ha demandado
judicialmente el ERTE pre-
sentado en este centro,
con caracter retroactivo
desde el 9 de abril, por la
direccion del IMQ, alegan-
do problemas econdmicos
derivados de la Covid-19,
cuando la compaiiia ha
tenido durante los ultimos
afios beneficios millona-
rios, gracias también al
esfuerzo de los profesiona-
les.

El comité ha propuesto
a IMQ Virgen Blanca dife-
rentes vias para no llegar
a un ERTE, como crear una
bolsa de horas, licencias a
recuperar, etc. Sin embar-
go, desgraciadamente,
ninguna de ellas ha sido
aceptada por la direccion,
gue ha primado sus intere-
ses empresariales frente al
acuerdo.

La plantilla de Virgen
Blanca ha trabajado pres-
tando servicio publico bajo
las 6érdenes de Osakidetza,
y con financiacién publica,
desde el pasado 28 de
marzo hasta la presenta-
cién del ERTE, atendiendo
a pacientes con Covid-19
derivados del hospital de
Basurto.

Ahora, la respuesta de
Gobierno Vasco a su traba-
jo e implicacién es dejarles
tirados, permitiéndose el
lujo de prescindir de
camas hospitalarias y de
profesionales que han ser-
vido a la red publica cuan-
do ésta se ha visto desbor-
dada ante la pandemia.

Por ello, exigimos al
Gobierno Vasco que rectifi-
que y que ponga a disposi-
cion de la sociedad vasca
todos los recursos sanita-
rios de los que dispone,
sean publicos o privados,
maxime después de haber
intervenido la clinica Virgen
Blanca y haber dispuesto
de la plantilla al servicio
publico.

“IMQ ha aprovechado la
coyuntura para presentar
un ERTE en un servicio
sanitario con grandes
beneficios, mientras en el
Departamento de Salud del
Gobierno Vasco siguen sin
cubrirse las necesidades de
atencién sanitaria en resi-
dencias y Osakidetza.
Entendemos que los recur-
sos hospitalarios de la clini-
ca podrian destinarse a
procurar una atencidon
especifica a las personas
contagiadas que no pueden
permanecer en sus domici-
lios 0 en las residencias de
mayores; y asi aliviar la
carga de trabajo de los
profesionales de
Osakidetza y retomar la
actividad ordinaria suspen-
dida”, explica Maria
Soledad Gil, Secretaria
Provincial de SAE en
Vizcaya.

La plantilla de IMQ
Virgen Blanca se ha puesto
al servicio de la sociedad,
y en reconocimiento a su
trabajo, reciben un ERTE
por parte de la
Administracién y un aplau-
so por parte de la socie-
dad. Esta es la diferencia a
la hora de agradecer el
trabajo.
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PROGRAMA DE FORMACION A DISTANCIA DE FAE PARA TCE/AE 2020
TARIFAS VIGENTES DESDE EL 1 DE NOVIEMBRE DE 2019

BOLETIN DE MATRICULA. Instrucciones de Solicitud:
- Cumplimentar con letra de imprenta
- Enviarlo junto con justificante de ingreso y fotocopia del DNI bien por:
* correo a: FAE C/Tomés Lopez, 3- 4° dcha. 28009-Madrid
* 0 bien por e-mail en PDF al correo cursosdistancia@fundacionfae.org.

- Ingreso o Transferencia a favor de "FAE" en Banco Santander C/C N° ES95 0075-0079-51-0601414663. No se admitira boletin alguno que no esté debidamente
cumplimentado y que no vaya acompaiado del pago correspondiente (a nombre del titular del curso).

- Te puedes inscribir siempre y cuando no hay finalizado la fecha de convocatoria y haya plazas.

- Para informacion actualizada de cursos visite www.fundacionfae.org/formacion

Los certificados no se expediran hasta que no haya resolucion definitiva por parte de la comision de formacion continuada.

Nombre y apellidos

D.N.L. Domicilio

N°_ Esc Letra Piso C.P.

Localidad Provincia
TIf.: Movil E-mail

Afiliado SAE: OSi ONo  N° Afiliacion

Marque con “X” el curso y la edicion de la actividad o actividades a las que desee inscribirse
O Atencion del Técnico en la infeccion por Covid-19 (Solicitada acreditacién)
[ Primera edicion (29/06/2020) Fecha por determinar para 12 ediciones posteriores (Gratuito para afiliados. Plazas limitadas)

OEI Técnico en Cuidados Auxiliares de Enfermeria/AE y las enfermedades nosocomiales (32 h.-Solicitada acreditacion)
OEdicion abril (27/4/20 al 9/6/20) OEdicion junio (22/6/20 al 4/8/20) (55€ afil. / 100€ no afil.)

OEl Auxiliar de Enfermeria/TCAE en la unidad de ginecologia y obstetricia. Atencion y Cuidados a la madre y al neonato
(35 h.-Solicitada acreditacion) CEdicion abril (20/4/20 al 5/6/20) OEdicion junio (15/6/20 al 31/7/20) (65€ afil. / 120€ no afil.)

OCuidados del Auxiliar de Enfermeria/TCAE al paciente con patologia digestiva (65 h.-Solicitada acreditacion)
OEdicion abril (27/4/20 al 24/7/20) (65€ afil. / 120€ no afil.)

O El equipo de enfermeria en la unidad de urologia, cuidados y técnicas del Auxiliar de Enfermeria/TCAE (28 h.- Solicitada acreditacion)
OEdicion abril (29/4/20 al 5/6/20) OEdicion junio (24/6/20 al 31/7/20) (35€ afil. / 60€ no afil.)

O El equipo de enfermeria ante las patologias neurologicas. Cuidados del AE/TCAE (34 h.- Solicitada acreditacion)
OEdicion abril (27/4/20 al 11/6/20) OEdicion junio (22/6/20 al 6/8/20) (55 € afil. /100€ no afil.)

O Cuidados del TCAE al paciente pediatrico oncoldgico (40 h.- Solicitada acreditacion)
OEdicion marzo (18/3/20 al 12/5/20) OEdicion mayo (27/5/20 al 21/7/20) (55 € afil. / 100 € no afil.)

O Conocimientos basicos del medicamento, proceso LADME y vias de administracion para el TCE y Téc. de Farmacia
(30 h.- Solicitada acreditacion) CEdicion abril (27/4/20 al 5/6/20) OEdicion junio (22/6/20 al 31/7/20) (45€ afil. /80€ no afil.)

O Cuidados del equipo de enfermeria al Paciente con Trastorno Neurocognitivo (42 h.-Solicitada acreditacion)
OEdicion abril (6/4/20 al 2/6/20) OEdicion junio (29/6/20 al 25/8/20) (45 € afil. / 80 € no afil.)

O Técnicas de Laboratorio farmacéutico. Preparados de nutricion asistida hospitalaria (30 h.- Solicitada acreditacion)
OEdicion abril (27/4/20 al 5/6/20) OEdicion junio (22/6/20 al 31/7/20) (45 € afil./ 80 € no afil.)

O Actuacién de los Técnicos Sanitarios en la farmacoterapia: Actualizacion sobre farmacos y productos sanitarios. Presentaciones para uso clinico
(30 h.- Solicitada acreditacion) [ Edicion mayo (4/5/20 al 12/6/20) OEdicion junio (29/6/20 al 7/8/20) (45 € afil. / 80 € no afil.)

O E1 AE/TCAE en Ginecologia, Obstetricia y Neonatos. El parto y los cuidados del neonato (40 h.- Solicitada acreditacion)
OEdicion abril (6/4/20 al 29/5/20) OEdicion junio (8/6/20 al 31/7/20) (45 € afil. / 80 € no afil.)

OAtencion del equipo de enfermeria en la Unidad de Dialisis (30 h.- Solicitada acreditacion)
OEdicion abril (20/4/20 al 29/5/20) OEdicion junio (1/6/20 al 10/7/20) (55 € afil. / 100 € no afil.)

O Técnicas, cuidados y atencion de personas mayores. Cuidados Geriatricos (100 h.- Solicitada acreditacion)
OEdicion enero (13/1/20 al 29/5/20) OEdicion junio (8/6/20 al 23/10/20) (65 € afil./ 120 € no afil.)

O El equipo de enfermeria y los cuidados paliativos. Cuidados del Técnico al Paciente Terminal (50 h.- Solicitada acreditacion)
OEdicion marzo (30/3/20 al 5/6/20) OEdicion junio (22/6/20 al 28/8/20) (65 € afil. / 120 € no afil.)

O El Técnico en Cuidados de Enfermeria en la unidad de Cuidados Intensivos Pediatrica (35 h.- Solicitada acreditacion)
OEdicion mayo (18/5/20 al 3/7/20) (45 € afil. / 80 € no afil.)

OAtencion del Técnico en Cuidados de Enfermeria a la embarazada y al nifio (21 h.- Solicitada acreditacion)
OEdicion abril (27/4/20 al 25/5/20) OEdicion junio (8/6/20 al 6/7/20) (35 € afil. / 60 € no afil.)

[Fundacion para Ia Formacion y Avance de Ta Enfermeria es el Responsable del tratamiento de Tos datos personales del Interesado y Ie informa de que estos datos se trataran de conformidad con o dispuesto en el
Reglamento (UE) 2016/679, de 27 de abril (GDPR), y la Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre (LOPDGDD), por lo que le informa que trata sus datos para mantener una relacion comercial y/o profesional (por
interés legitimo del responsable, art. 6.1.f GDPR). Los datos se conservaran durante no mas tiempo del necesario para mantener el fin del tratamiento o una obligacion legal No se comunicaran los datos a terceros,
salvo obligacion legal. Tiene derecho de acceso, rectificacion, portabilidad y supresion de sus datos y de limitacion u oposicion a su tratamiento. - Derecho a presentar una reclamacion ante la Autoridad de control
(www.aepd.es) si considera que el tratamiento no se ajusta a la normativa vigente. Para ejercer sus derechos dirijase a Fundacion para la Formacion y Avance de la Enfermeria. C/ Tomas Lopez, 3 1 1ZQ 28009
Madrid. Email: asesoria@sindicatosae.com
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2020. ANO INTERNA DE LOS EQUIPOS DE ENFERMERIA

La enfermeria,

profesion

de riesgo

ok
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2020 \

Ano Internacional
del Equipo de Enfermeria | .,

A los colectivos que integramos
los EQUIPOS DE ENFERMERIA - TCE Y ENFERMERES -
sa nos debe reconocer como profesiones de rlesgo

enfermeros, en la
atencion que dis-

pensamos al
paciente.
Asi, los Técnicos

Cuidados de
Enfermeria somos
los profesionales
que tenemos un
contacto mas
directo y durante
mas tiempo con
los pacientes debi-

do a los cuidados
que les debemos
realizar, por ello

desde SAE exigi-
mos, ademas de
mayor seguridad y
proteccién ocupa-

cional, que se
reconozca a los
colectivos que
integran estos

LA 722
Mundial de la Salud ha
designado 2020 como
Afio Internacional del
Equipo de Enfermeria vy
desde el Sindicato de
Técnicos de Enfermeria
aprovechamos este reco-
nocimiento para destacar
el trabajo que los
Técnicos en Cuidados de
Enfermeria, como parte
de estos equipos, realizan
en diferentes parcelas
asistenciales.

En esta ocasion quere-
mos resaltar el riesgo
diario al que nos enfren-
tamos los colectivos que
integramos los equipos de
enfermeria, los TCE vy los

Asamblea

equipos de enfer-
meria como profesiones
de riesgo debido a que
este contacto tan directo
con los pacientes incre-
menta su exposicion al
virus.

“Los profesionales que
integramos los equipos de
enfermeria estamos conti-
nuamente expuestos a
patdégenos, largas horas de
trabajo, turnos rotatorios,
angustia psicoldgica, fati-
ga, agotamiento y estrés,
que aumentan el riesgo de
infeccion, por ello desde
SAE exigimos que se consi-
dere la enfermeria como
profesién de riesgo", expli-
ca Daniel Torres, secretario
de accidén social.

La higiene de manos

salva vidas

LA HIGIENE DE MANOS
SALVA VIDAS

De la higiene de tus manos
depende la vida de los demas

LA CRISIS sanitaria pro-
ducida por la Covid-19 nos
ha concienciado a todos de
la importancia de lavarse
las manos adecuadamente
para evitar la propagacion
del virus; por ello, el 5 de
mayo, fecha establecida por
la Organizacion Mundial de
la Salud para su campana
anual “Salve vidas: limpiese
las manos”, desde el
Sindicato de Técnicos de
Enfermeria insistimos en la
importancia de esta practica

en el
vidas.

El lavado de manos con-
tribuye a la reduccion de las
infecciones asociadas a la
asistencia sanitaria (IAAS) y
sSus consecuencias, consti-
tuyendo, por lo tanto, una
base sdlida y esencial para
la seguridad de los pacien-
tes y siendo un indicador de
calidad que destaca la de
los sistemas de salud. Por
ello, desde SAE queremos
concienciar tanto a los pro-

proceso de salvar

fesionales sanitarios como a
los pacientes y cuidadores,
de la necesidad de mante-
ner la adherencia a la higie-
ne de manos en todos los
ambitos asistenciales.

“La higiene de las manos

es la base de todas las
intervenciones, vya sea
insertar un dispositivo

meédico invasivo, manipular
una herida quirdrgica, o
poner una inyeccion, por
eso esta practica debe ser
una constante en el flujo de
trabajo del personal sanita-
rio. No obstante, la situa-
cién real que trabajadores,
pacientes y familiares/cui-
dadores viven diariamente
en los centros asistenciales,
donde las plantillas son
escasas, falta tiempo y la
masificacion es evidente y
continua en muchos servi-
cios, puede ocasionar que
medidas como el lavado de
manos no sean tan eficaces
como debieran. La educa-
cién de los profesionales en
este sentido es fundamen-
tal, pero ésta debe adaptar-
se a la realidad laboral, por
ello la implicacién debe ser
de todos, profesionales y
Administracién, con el obje-
tivo de ver qué aspectos
fallan en la higiene de
manos y buscar soluciones
adecuadas y reales que per-
mitan que ésta se consolide
y se lleve a cabo de manera
correcta”, explica Daniel
Torres, secretario de accidon
social y formacién de SAE.

PROGRAMA DE FORMACION A DISTANCIA DE FAE PARA TECNICOS EN FARMACIA 2020 TARIFAS VIGENTES DESDE EL 1 DE NOVIEMBRE DE 2019

BOLETIN DE MATRICULA.

Instrucciones de Solicitud:

- Cumplimentar con letra de imprenta
- Enviarlo junto con justificante de ingreso y fotocopia del DNI bien por:
* correo a: FAE C/Tomas Lopez, 3- 4° dcha. 28009-Madrid
* 0 bien por e-mail en PDF al correo cursosdistancia@fundacionfae.org.

- Ingreso o Transferencia a favor de "FAE" en Banco Santander C/C N° ES95 0075-0079-51-0601414663. No se admitira boletin alguno que no esté debidamente cumplimentado y
que no vaya acompafado del pago correspondiente (a nombre del titular del curso).
- Te puedes inscribir siempre y cuando no hay finalizado la fecha de convocatoria y haya plazas.
- Para informacion actualizada de cursos visite www.fundacionfae.org/formacion

Los certificados no se expediran hasta que no haya resolucion definitiva por parte de la comision de formacion continuada.

Nombre y apellidos N.LF.
Domicilio N° Esc.
Letra Piso C.P. Localidad Provincia

TIf.: Movil E-mail

Afiliado SAE: [OSi ONo  N° Afiliacion

INFORMACION MAS ACTUALIZADA EN www.fundacionfae.org/formacion. Marque con “X” la actividad o actividades deseadas y la edicion en la que desea inscribirse
[0 Técnicas de Laboratorio farmacéutico. Preparados de nutricion asistida hospitalaria (30 h.- Solicitada acreditacion)
OEdicion abril (27/4/20 al 5/6/20) OEdicion junio (22/6/20 al 31/7/20) (45 € afil./80 € no afil.)

O Técnicos Sanitarios en la farmacoterapia: actualizacion sobre farmacos y productos sanitarios. Presentaciones para uso clinico (30 h.- Solicitada acreditacion)
OEdicion mayo (4/5/20 al 12/6/20) OEdicion junio (29/6/20 al 7/8/20) (45 € afil./80 € no afil.)
O Conocimientos basicos del medicamento, proceso LADME y vias de administracion para el AE/TCE y Técnicos de Farmacia (30 h.- Solicitada acreditacion)

OEdicion abril (27/4/20 al 5/6/20) OEdicion junio (22/6/20 al 31/7/20) (45 € afil./80 € no afil.)

O Intervenciones de los Téc. Sanitarios en el manejo de Citostaticos/Citotoxicos. Seguridad clinica (30 h.- Solicitada acreditacion)
OEdicion abril (27/4/20 al 5/6/20) OEdicion junio (22/6/20 al 31/7/20) (45 € afil./80 € no afil.)

undacion para la Formacion y Avance de la Enfermeria es el Responsable del tratamiento de los datos personales del Interesado y Ie informa de que estos datos se trataran de conformidad con lo dispuesto en el
Reglamento (UE) 2016/679, de 27 de abril (GDPR), y la Ley Organica 3/2018, de 5 de diciembre (LOPDGDD), por lo que le informa que trata sus datos para mantener una relacion comercial y/o profesional
(por interés legitimo del responsable, art. 6.1.f GDPR). Los datos se conservaran durante no mas tiempo del necesario para mantener el fin del tratamiento o una obligacion legal No se comunicaran los datos a
terceros, salvo obligacion legal. Tiene derecho de acceso, rectificacion, portabilidad y supresion de sus datos y de limitacion u oposicion a su tratamiento. - Derecho a presentar una reclamacion ante la Autoridad
de control (www.aepd.es) si considera que el tratamiento no se ajusta a la normativa vigente. Para ejercer sus derechos dirijase a Fundacion para la Formacion y Avance de la Enfermeria. C/ Tomas Lopez, 3 1
1ZQ 28009 Madrid. Email: asesoria@sindicatosae.com




