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Compromiso para la
reclasificacion

Los asistentes a la reunion en el Senado.
CLEMENTE SANCHEZ-

GARNICA, senador del
Partido Aragonés (PAR), se
ha comprometido con los
responsables de SAE y de
FATE a promover una inicia-
tiva legislativa para la finali-
zacién de la Disposicion
Transitoria Tercera del EBEP,
que supondria la reclasifica-
cién en el Grupo C1 de los
Técnicos de Grado Medio y

en el Grupo B de los
Técnicos de Grado Superior.
Dolores Martinez,

Secretaria General de SAE,
manifiesta su satisfaccion
por este compromiso y con-
fia en que “en breve se
materialice. La pandemia de

la Covid-19 ha supuesto,
sin lugar a dudas, un antes
y un después en todos los
aspectos. Pero ha llegado el
momento de retomar la
actividad vy, en este sentido,
los Técnicos Sanitarios,
tanto de Grado Medio como
de Grado Superior, tenemos
pendiente nuestra reclasifi-
cacién profesional”.

Es evidente que el orden
de las prioridades ha cam-
biado: la fundamental
sigue siendo la seguridad
de los profesionales ante
los brotes del virus, pero
no por ello podemos olvi-
dar la necesidad de poner
fin a esta situacién que

lleva 13 afios enquistada.
A diferencia del coronavi-
rus, es un problema cono-
cido para el que existe
solucién y que, Unicamen-
te, requiere de la valentia
y la voluntad politica para
aplicarla.

Es inadmisible que esta
reivindicacion lleve parali-
zada tanto tiempo y es
injusto que los Técnicos de
Grado Medio estén encua-
drados en el mismo grupo
que aquellos profesionales
a quienes no se les exige
ninguna titulacion para
acceder a un puesto de tra-
bajo. En tantos afios, han
sido muchos los gobiernos
que han podido poner fin a
la Disposicion Transitoria
Tercera del EBEP.

Sin embargo, a pesar de
gue la reivindicacién recibe
el apoyo de los grupos poli-
ticos de todo el espectro
ideoldgico no se aplica nin-
guna solucién, perpetuan-
do una injusticia que afecta
a miles de profesionales
Técnicos de la FP. Por eso,
el compromiso de promo-
ver y apoyar esta iniciativa
legislativa es recibido como
un avance para conseguir
el objetivo.

SAE avanza hacia la

Carrera Profesional

SAE ABANDERA desde
hace tiempo esta reivindi-
cacién y ha avanzado un
paso para que se haga
realidad: Tras mantener
reuniones con todos los
grupos parlamentarios y
exponer el pasado mes de
febrero esta necesidad en
el Pleno del Parlamento,
éste ha instado por unani-
midad al Gobierno de
Navarra a elaborar y pro-
mover una norma para
reconocer a los Técnicos en
Cuidados de Enfermeria y a
los Técnicos Sanitarios la
Carrera Profesional, en
similares términos a los
previstos para el resto del

personal sanitario y a que
las actuaciones se realicen
con la debida celeridad.

Ademads, en este pleno
se ha puesto en valor el
esfuerzo y dedicacién de
estos profesionales duran-
te la pandemia y se ha
reconocido, igualmente, la
enorme injusticia que se
comete con ellos tras la
aprobacion de los fondos
adicionales en 2018 y el
encuadramiento de colecti-
vos como los celadores y
personal de limpieza en el
nivel D, equiparandolos
con los TCE, a quienes se
les exige el titulo de FP de
Grado Medio.

En cualquier
Begofia Ruiz, Secretaria
Autonémica del Sindicato
de Técnicos de Enfermeria
en Navarra, manifiesta su
satisfaccion por lo que con-
sidera “un gran paso en
este reconocimiento vy
recuerda que Navarra es la
Unica autonomia en la que
los Técnicos no tienen
reconocido este derecho a
la Carrera Profesional.
Ahora la aprobacién de
esta mocién supone el
espaldarazo que debe
poner fin de forma definiti-
va a esta inaceptable vul-
neracién de los derechos
de estos profesionales”.

caso,

Cambios en el modelo
socio-sanitario
[S = ‘—/’

LA COMISION Delegada
de Promocion de |la
Autonomia y Atencion a la
Dependencia y el Consejo
Consultivo, en el marco de
la Comision de
Reconstruccion Social vy
Econdmica tras la crisis
generada por la Covid-19,
debe hacer un profundo
analisis del estado y la
situacion de las residencias
de mayores donde han
fallecido mas de 18.000
personas durante la pande-
mia.

El Sindicato de Técnicos
de Enfermeria viene recla-
mando desde hace tiempo
un cambio en el modelo de
atencion sociosanitaria
provocado, entre otros
aspectos, por el envejeci-
miento de la poblacién y
los vertiginosos cambios
sociales. La gestion de
estos centros residenciales
durante la pandemia, y las
nefastas consecuencias,
hacen mas urgente este
cambio y un analisis pro-
fundo de la situacion que
afectaria a todo el Sistema
Nacional de Salud. Es evi-
dente que el actual modelo
sanitario esta muy lejos de
un sistema que persigue la
calidad y la excelencia.

Por ello, SAE ha recla-
mado en el Congreso la
medicalizacion de las resi-
dencias de ancianos, con el
objetivo de contribuir a una
importante descarga de los
centros hospitalarios para
evitar posibles colapsos, y
que éstos se adapten a la
realidad social que supone
el envejecimiento de la
poblacidn.

El nivel de calidad vy
excelencia deseados se
consigue cuando los profe-
sionales del sistema tienen
un nivel de formacion ade-
cuado al servicio de la
demanda de la mayoria
social. La sanidad debe
reconfigurarse en este sen-
tido.

Medicalizar las residen-
cias de ancianos supondria
quitar parte del peso en
materia de cuidados a los
hospitales. De esta mane-
ra, y en la medida que
estas funciones de enfer-
meria sean realizadas por
Técnicos y Técnicas de
Enfermeria se disminuira la
carga de trabajo del perso-
nal enfermero y enfermera,
gque podran dedicarse a
funciones emergentes o
consolidadas también en
relacion al personal faculta-
tivo, y que podria suponer,
ademas, una modificacion
a la baja en el gasto total
del area de Enfermeria.

Uno de los elementos
fundamentales que propi-
ciara este cambio de mode-
lo en la asistencia sanitaria
es la Ley de Dependencia,
instrumento idoneo para
resolver de manera eficien-
te, con dignidad y calidad,
algunos de los problemas
sociales y sanitarios de una
parte importante de la
poblacion.

Ademas, es fundamental
una definicion comudn en
todo el territorio nacional
de los estandares de nece-
sidades actuales y futuras
relativas al nUmero de for-
macién de los profesionales
dedicados a los cuidados.
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EDITORIAL

SAE pide
responsabilidad

LA DESESCALADA y el
final del estado de alarma
nos ha permitido comenzar
a adaptarnos a la nueva
normalidad y, poco a poco,
reencontrarnos con nues-
tros familiares y amigos,
retomar nuestras aficiones
y disfrutar del tiempo libre.

Pero debemos hacerlo
con responsabilidad y pre-
caucion, pues el riesgo de
contagio del coronavirus es
una realidad que no ha tar-
dado en manifestarse a
través de los brotes surgi-
dos en China, Tokio vy
Alemania, pero también en
nuestro pais, donde hemos
vivido repuntes durante el
mes de junio en diferentes
comunidades espafiolas,
sumando en total, al cierre
de esta edicion de SAE
Informativo, 50 brotes en
nuestro pais.

Los ultimos datos del
Ministerio de Sanidad,

ademas, sitlan los nuevos

contagios en  Espafa
durante los Ultimos 14 dias
del mes de junio en torno a
4.000 y el nimero de falle-
cidos en el mismo periodo
ha incrementado en 41 la
cifra total, que se sitla en
28.355.

De hecho, la
Organizacién Mundial de la
Salud ya alerté del alto
riesgo de contagio que
existe en todos los paises
de Europa, manifestando la
necesidad de que las auto-
ridades sanitarias, espe-
cialmente en los paises que
han comenzado a recupe-
rar la normalidad tras las
restrictivas medidas
impuestas para contener la
transmisiéon  del virus,
inviertan en sistemas de
vigilancia, test y rastreos
de contactos para evitar
nuevos colapsos en los sis-
temas sanitarios.

Este es el caso de nues-
tro pais. Por ello, desde

SAE exigimos a los res-
ponsables sanitarios auto-
nomicos que inviertan
todo su esfuerzo y los
recursos econdémicos que
sean necesarios para
implementar estas medi-
das asi como otras actua-
ciones encaminadas a
prevenir y frenar la
expansion del coronavi-
rus. Y apelamos a la res-
ponsabilidad individual de
cada ciudadano para no
bajar la guardia y cumplir
con las medidas higiéni-
cas y de distanciamiento
social establecidas.

Los hospitales no pue-
den permitirse una situa-
cion similar a la vivida
recientemente y es res-
ponsabilidad de todos,
gestores y ciudadanos, no
caer en un segundo brote
que nos lleve de nuevo a
la casilla de salida.

Los profesionales esta-
mos literalmente agota-

dos, tanto fisica como
mentalmente. Estamos
haciendo un esfuerzo indi-
vidual para poder recupe-
rar las fuerzas y empezar
a ver estos brotes nos
genera estrés, ansiedad y
miedo ante la incertidum-
bre.

Como ciudadanos
entendemos y comparti-
mos la necesidad de vol-
ver a la nueva normali-
dad cuanto antes, pero
somos profesionales, lo
hemos vivido en primera
linea y nos hemos
enfrentado a momentos
durisimos, por lo que,
simplemente, no pode-
mos permitirnos volver a
vivir una situacion tan
tragica y tremenda.

Y no nos lo podemos
permitir ni como profesio-
nales sanitarios, ni como
ciudadanos, ni como pais.
Por ello, desde SAE exigi-
mos a los gestores que
continden trabajando
para frenar el nimero de
contagios y a la ciudada-
nia que no relaje las
medidas de proteccidon y
seguridad establecidas.
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Permisos retribuidos

no compensados

EL TJUE (sentencia 4-06-
2020, n° , rec. C-588/18)
declara que no es contraria
al derecho comunitario una
normativa nacional —legal o
pactada- que, cuando el
hecho causante de los per-
misos retribuidos sucede
durante los periodos de
descanso semanal o de
vacaciones anuales, no
prevé que los trabajadores
puedan reclamar que el dis-
frute se difiera a los dias en
los que estos deban traba-

jar.

Las representaciones
sindicales del sector del
comercio plantearon

demanda de conflicto colec-
tivo ante la sala de lo social
de la Audiencia Nacional
(AN) sobre las condiciones
de aplicacion de los permi-
sos retribuidos contempla-
dos en el convenio colecti-
vo. La cuestidon debatida en
el procedimiento nacional
consistid en determinar si
el coOmputo de estos permi-
sos debe comenzar en un
dia en que el trabajador, en
principio, debe trabajar vy,
con excepcion del permiso
por matrimonio que ha de
computarse en dias natura-
les, si deben disfrutarse en
dias en los que el trabaja-
dor deba trabajar.
Entendiendo como dias en
que el trabajador no debe
trabajar, los dias feriados y
los de vacaciones.

Al resolver la cuestion la
AN considera necesario

determinar si esta practica
es conforme a lo estableci-
do por la Directiva de tiem-
po de trabajo (Dir 2003/88
art. 5y 7). La AN observa
que de la jurisprudencia del
TIUE se desprende que el
que un trabajador se
encuentre de baja por
enfermedad no puede afec-
tar a su derecho a disfrutar
efectivamente de sus vaca-
ciones anuales retribuidas.
Por ello, se plantea si suce-
de lo mismo cuando el
hecho causante de los per-
misos retribuidos se produ-
ce durante los periodos de
descanso semanal o de
vacaciones anuales retri-
buidas, sin que quepa la
posibilidad de diferir su
disfrute a un momento dis-
tinto, vaciandolos de con-
tenido, al tener que dedi-
carlos a atender a las
necesidades y obligaciones
para las que estan previs-
tos los permisos retribui-
dos.

Ante esta situacion, la
sala de los social de la AN
suspende el procedimiento
y plantea una cuestién pre-
judicial ante el TJUE en la
que se cuestiona si es con-
traria al derecho comunita-
rio (Dir 2003/88 art.5y 7)
una normativa nacional
que no permite a los traba-
jadores reclamar el disfrute
de los permisos retribuidos
en dias en los que estos
trabajadores deben traba-
jar cuando las necesidades

y obligaciones para las que
estan previstos estos per-
misos retribuidos se pro-
duzcan durante los perio-
dos de descanso semanal o
de vacaciones anuales
retribuidas.

El TJUE recuerda que la
Dir 2003/88 establece las
disposiciones minimas des-
tinadas a mejorar las con-
diciones de vida y de traba-
jo de los trabajadores
mediante una armoniza-
cion de las normas nacio-
nales relativas, en concre-
to, sobre la duracién del
tiempo de trabajo. En par-
ticular, los articulos 5y 7 se
refieren al derecho al des-
canso semanal y el derecho
a vacaciones anuales retri-
buidas. Asimismo, el TJUE
recuerda que la finalidad
del derecho a vacaciones
anuales retribuidas consis-
te en permitir que los tra-
bajadores descansen y dis-
pongan de un periodo de
ocio y esparcimiento, con-
cluyendo que, cuando un
trabajador se encuentre de
baja por enfermedad
durante un periodo de
vacaciones anuales fijado
previamente tiene derecho,
a peticion suya y al objeto
de poder disfrutar efectiva-
mente sus vacaciones
anuales, a tomarlas en
fecha distinta a la de la
baja por enfermedad.

Por el contrario, en los
permisos retribuidos, que
reconoce a los trabajado-

EL PARLAMENTO
Europeo ha admitido la
peticion realizada el pasa-
do mes de mayo por el
Sindicato de Técnicos de
Enfermeria sobre la falta
de Equipos de Proteccidon
Individual que existia en
los hospitales espafioles
para hacer frente a la
Covid-19.

A partir de ahora, la
Comisién Europea abrira
una investigacion prelimi-
nar sobre nuestra denun-
cia, que pasa por investi-
gar las decisiones adop-
tadas por el Gobierno y los
responsables  sanitarios
autonomicos respecto a las
medidas urgentes que
adoptaron para minimizar
el ndmero de contagios
provocado por la Covid-19,
contener la propagacion

del virus y reforzar el sis-
tema de salud publica con la
dotacién de recursos
humanos y materiales
apropiados durante la crisis
sanitaria para garantizar la
proteccion de los profe-
sionales sanitarios.

Una serie de medidas que,
lejos de garantizar la salud
de los profesionales, la
pusieron en riesgo al verse
obligados a realizar sus fun-
ciones sin EPIs adecuados,
reciclar material de protec-
cion indicado para un solo
uso, trabajar con mascarillas
y guantes defectuosos... Esta
nefasta gestion, plagada de
decisiones erroneas e
imprecisiones, que el
Gobierno y el Ministerio de
Sanidad realizaron durante
la crisis sanitaria, ha conlle-
vado una vulneracién sis-

Investigaran al

Gobierno en Europa

tematica tanto de la nor-
mativa nacional como
europea basica relativa a la
salud laboral, por ello desde
SAE presentamos denuncia
ante las Inspecciones de
Trabajo, ante el Fiscal
General del Estado, ante el
Defensor del Pueblo vy, final-
mente, ante el Parlamento
Europeo, desde donde han
recogido nuestra peticion y
abrirdn una investigacion
que esclarezca las cues-
tionables actuaciones que
el Ministerio de Sanidad y
los diversos servicios
autondmicos de salud, en
sus respectivos ambitos y
competencias, llevaron a
cabo, provocando que
Espafia sea el pais con
mayor indice de contagia-
dos entre el personal sani-
tario.

res el derecho a ausentar-
se del trabajo mantenien-
do la remuneracién esta
sujeto a dos requisitos
acumulativos: a) el acaeci-
miento de alguno de los
acontecimientos contem-
plados en dicha normativa
y b) el hecho de que las
necesidades u obligaciones
que justifican la concesion
de un permiso retribuido
acaezcan durante un perio-
do de trabajo. Considera el
TIUE que, en la medida en
gue Unicamente tienen por
objeto permitir a los traba-
jadores ausentarse del tra-
bajo para atender a ciertas
necesidades u obligaciones
determinadas que requie-
ren de su asistencia perso-
nal, estan indisociablemen-
te ligados al tiempo de tra-
bajo como tal, de modo
que no pueden reclamarlos
en periodos de descanso
semanal o de vacaciones
anuales retribuidas. Por lo
tanto, estos permisos retri-
buidos no son asimilables a
la baja por enfermedad.
Por otra parte, alegan
que, cuando los aconteci-
mientos que justifican la
concesion de estos permi-
sos retribuidos sucedan
durante un periodo de des-
canso semanal o de vaca-
ciones anuales retribuidas,

los trabajadores deberian
poder disfrutar estos per-
misos retribuidos durante
un periodo de trabajo sub-
siguiente. EL TJUE respon-
de negativamente, puesto
que estos permisos como
el régimen que se les apli-
ca, se sitlan fuera del régi-
men establecido por Ia
Dir.2003/88.

Por ltimo, el TIUE
recuerda que esos permi-
sos estarian dentro del
ambito de aplicaciéon del
Acuerdo Marco sobre per-
miso parental vy, por tanto
de la Dir 2010/18/UE, que
Unicamente prevé la auto-
rizaciéon a los trabajadores
a ausentarse del trabajo
por motivos de fuerza
mayor vinculados a asun-
tos familiares urgentes en
caso de enfermedad o acci-
dente que hagan indispen-
sable la presencia inmedia-
ta del trabajador. Esto
supone que estos derechos
minimos no pueden asimi-
larse a un permiso, en el
sentido de la jurisprudencia
del TJUE.

Por todo ello, el TIUE
declara que no es contraria
al derecho comunitario la
normativa nacional -legal o
pactada- que cuando el
hecho causante de los per-
misos retribuidos suceda
durante los periodos de
descanso semanal o de
vacaciones anuales, no
prevé que los trabajadores
puedan reclamar que el
disfrute se difiera a los dias
en los que estos deban tra-
bajar.

Junta de

LOS PROFESIONALES
han respaldado con sus
votos las propuestas de
USAE, que ha conseguido
tres miembros de Junta de
Personal en el Area 1 del

Servicio Cantabro de
Salud en las elecciones
sindicales celebradas

recientemente.

Se afianza, asi, el papel
de los profesionales que
estaran representados por
si mismos bajo las siglas
de USAE. Es, sin lugar a
dudas, un gran logro
teniendo en cuenta tanto la
situacion previa como las
circunstancias actuales.

Desde USAE agradece-
mos a todos los profesio-
nales que han depositado
su confianza en nuestra
organizacién, desde donde
trabajamos por la mejora
de las condiciones de los
profesionales y nuestro
objetivo fundamental son
nuestros compafieros, que
asi lo han percibido vy
demostrado.

3 delegados en

Personal

Sin lugar a dudas, ahora
sera mas facil defender las
reivindicaciones fundamen-
tales del colectivo de TCE.
En este sentido, tenemos
que avanzar en la, mas que
necesaria, regulacion de las
funciones y el fomento de
las medidas oportunas para
la cualificacion de la titula-
cion con el fin de que sea
de Grado Superior.

Para el colectivo es,
igualmente prioritaria, la
finalizacién de la
Disposicion  Transitoria
Tercera del EBEP, que per-
mita la reclasificacion de
estos profesionales al
grupo que realmente les
corresponde, el C1, asi
como el cambio de deno-
minacién a TCE dado que
el que mantienen dejé de
estar vigente en 1995,
Para los profesionales es
fundamental tener un sin-
dicato que les represente
con su mismo interés: su
profesién. USAE es ese
sindicato.
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Complemento de

especial riesgo

Hospital de Navarra.

SAE HA instado a todos
los grupos parlamentarios
a que se apruebe un incre-
mento del complemento
de especial riesgo para los
profesionales sanitarios y
sociosanitarios.

Este complemento esta
recogido en la Disposicion
Adicional Séptima de Ia
Ley 11/2011, reguladora
del régimen especifico del
personal adscrito al
Servicio Navarro de
Salud-Osasunbidea. No
obstante, no es asi para
los trabajadores sociosa-
nitarios de las residencias
de mayores y de las resi-
dencias de personas con
dependencia de la comu-
nidad, a pesar de la espe-
cial virulencia con la que
la Covid-19 ha atacado a
estos centros tanto en el
nimero de contagiados
como de fallecidos.

Ademas, se deben revi-
sar los indices que actual-
mente retribuyen este
complemento que se fijé
en un 10% cuando fue
aprobado y se bajd, para
dar cumplimiento al objeti-
vo de déficit, hasta el 1% y
2% sobre el salario inicial
en octubre de 2011.

“Esta caida en picado ha
perpetuado unos indices
del complemento que no

se corresponden con los
riesgos a los que se expo-
nen nuestros profesionales
sanitarios. En este escena-
rio de mayor exposicion a
la Covid-19, no cabe duda
que los indices que retribu-
yen el complemento resul-
tan insuficientes”, explica
Begofa Ruiz, Secretaria
Autonomica de SAE

De hecho, el riesgo a
contraer enfermedades
infecciosas de alto riesgo
en Navarra es una realidad
contemplada por el propio
Gobierno de Navarra que
en febrero de 2020 hizo
publica la necesidad de
“constituir en el Complejo
Hospitalario de Navarra un
equipo de cuidados sanita-
rios de 30 profesionales
capacitado para atender
una emergencia sanitaria
derivada de la presencia
de alguna de las enferme-
dades infecciosas de alto
riesgo”, fijando comple-
mentos salariales para el
personal de este equipo.

Por tanto, la peticion de
SAE estd en consonancia
con el ideario del Gobierno
por lo que para no contra-
decirse deberia aplicar
tanto la revision del propio
complemento (hasta el
10% inicial) como la
extension a los colectivos.

ALICANTE

Aumentos de

plantilla de TC

i

Incremento de
plantilla en Orihuela

El Hospital Vega Baja de
Orihuela, desde hace 25
afos, mantiene la misma
plantilla de TCE, por lo que
desde SAE consideramos
urgente un incremento de la
misma y asi se lo hemos
hecho saber a través de
numerosos escritos a la
Direccion del hospital.

La plantilla se debe incre-
mentar tanto en el turno de
dia como de noche, en los
servicios de Urgencias, UCI
y Partos, de acuerdo al
aumento de camas y usua-
rios que han sufrido estas
unidades. Sin embargo, la
direccion obvia nuestra rei-
vindicacion, ninguneando a
nuestro colectivo frente a
otros profesionales -enfer-
meros, celadores- que si han
visto incrementadas sus
plantillas, reforzandolas,
ademas, en momentos pun-
tuales si es necesario.

Las funciones de los TCE
en estos servicios son multi-
ples: cubrir todas las necesi-
dades del paciente, cursar
todas las peticiones de prue-
bas diagnodsticas (analiticas,
RX, Microbiologia, Farmacia,
etc...), tareas delegadas por
enfermeras y matronas...

Sin embargo, la respuesta
de la Direccion de

SAE pide un aumento de plantilla en el Hospital de Orihuela.

Enfermeria a nuestra reivin-
dicacion siempre ha sido
“tranquilizate que todo esta
controlado... hay un super-
visor y ya lo sabe”. Pero el
supervisor declina una vy
otra vez incrementar el
refuerzo.

Con una plantilla tan defi-
citaria y una demostrada
actividad asistencial tan ele-
vada es muy dificil poder
dar un servicio de calidad a
los pacientes. Ademas, la
sobrecarga de trabajo a la
que estdn sometidos los
TCE les afecta psicoldgica y
fisicamente: lumbagos, ata-
ques de ansiedad..., obli-
gandoles a coger bajas
laborales.

Departamento de Salud
Marina Salud

Este incremento en el
numero de profesionales
TCE, asi como el de celado-
res, también es necesario
en el Departamento de
Salud de Marina Salud.

En el caso de los TCE,
s6lo existe uno en el turno
de noche para atender y
cuidar a 36 pacientes, los
festivos y domingos el
namero de trabajadores de
las plantillas se reduce para
ahorrar el complemento de
festividad -45 euros en el
caso de los TCE-, el Servicio
de Urgencias soélo cuenta

H

con tres TCE en el turno de
dia para atender boxes,
resultados, observacion..., y
en los  servicios de
Psiquiatria -12 camas- vy
Obstetricia y Ginecologia,
so6lo hay uno en cada planti-
lla. Ademas, en los centros
de salud de este departa-
mento no se cubren las
bajas, vacaciones...

Esta precariedad en la
contratacion, los TCE la
cubrimos dando el maximo,
sin embargo, a cambio no
obtenemos ningun tipo de
compensacion; al contrario,
y a pesar de haber ganado
dos sentencias para que se
reconozca nuestro derecho
al cobro de la Carrera
Profesional, recogido en el I
Convenio de Marina Salud
en el afio 2015 -y modifica-
do en agosto de 2016-, a
fecha de hoy auln seguimos
sin cobrar este complemen-
to, que si perciben los traba-
jadores del resto de areas
sanitarias de la comunidad.

“Hemos trasladado estas
reivindicaciones a la
Direccion de RRHH vy la
Gerencia del centro en
numerosas ocasiones, asi
como lo hemos hecho con el
Consejero Delegado de DKV,
Josep Santacreu, vy la
Consellera de Sanidad, Ana
Barceld. Sin embargo, pare-
ce que los problemas de
Marina Salud solo preocu-
pan en periodo electoral,
pues, si realmente tuvieran
interés, las plantillas serian
adecuadas vy los profesiona-
les cobrarian su Carrera
Profesional, en lugar de
abandonar su puesto en
este Departamento para
desarrollar su trabajo en
otros donde la carga laboral
y las condiciones mejoran
considerablemente”, explica
Concepcidn Garcia,
Secretaria Provincial de SAE
en Alicante.

Si tienes algo que vender o comprar aprovecha este espacio para ofrecer tu producto. Envia un e-mail a:

SE ALQUILA casa rural singular El Vagén de Baides en la villa ferroviaria de Baides (Guadalajara). Consta de dos vagones de tren de los afios
60/70 restaurados y reahabilitados con el confort necesario para pasar unos dias en la Sierra Norte de Guadalajara (a 18 km de Siglienza y una
hora y cuarto de Madrid). Ademas de los vagones, con capacidad para cinco y cuatro personas, respectivamente, el alojamiento cuenta con una
casa tradicional que simula un antiguo Apeadero y que tiene capacidad para cuatro personas. El alojamiento estd a 10 km del Parque Natural del
Rio Dulce y a 45/60 minutos de Soria (Parque Natural Alto Tajo, Arquitectura Negra y Hayedo de Tejera).
www.elvagondebaides.com y en el teléfono 629 810 609

SE ALQUILA sala multiusos “Mundo Fiesta” para eventos familiares y sociales: cumpleafios, comuniones, bautizos, bodas de plata, primadas...Castillos
hinchables, futbolin, piscina de bolas. Posibilidad de cocinar calderetas, paellas, etc... Capacidad para 200 personas. Contacto: Miguel Esteban

ANUNCIOS BREVES

prensa@sindicatosae.com, indicando en el asunto ANUNCIOS BREVES.

(Toledo).Tfno.: 656 340 671/655 064 167

SE ALQUILA plaza de garaje en Madrid. C/Hermanos del Moral, 47 (Carabanchel). Tfno.: 636 985 701.

SE ALQUILA casa rural en Palacio de Ardisana (Llanes, Asturias). Dos viviendas que se comunican por el interior, pudiéndose alquilar una sola o
las dos. Equipadas para un total de 15 personas. Una vivienda tiene 4 dormitorios, 3 aseos, cocina, comedor y corredor (para 11 personas). La otra
tiene 1 dormitorio, 1 sala, cocina, comedor y 2 aseos (para 4 personas). Las dos viviendas tienen calefaccion. El Valle de Ardisana esta cercano a
los Picos de Europa, a las playas de Llanes y sus bufones. Ademas, se puede hacer la ruta “El Camin Encatau”. Mas informacién en casacalleja.blogs-

pot.com. Descuentos para personal sanitario.Tfno.: 985341367/ 628684021 /654888274.

SE ALQUILA casa rural Abuela Pastora en el Valle del Jerte (Plasencia). Capacidad para 10 personas si se alquila completa. La casa tiene 2 apar-
tamentos, cada uno de ellos con capacidad para 2/4 personas, y un estudio con capacidad para 2 personas. Mas informacion en www.abuelapas-

tora.es. Tfno.:927419408/686379314 / abuelapastora@hotmail.com

Mas informacién en
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La Gerente ofende a
los

LA GERENTE del area
sanitaria de Santiago vy
Barbanza, Eloina Nufez, ha
causado un profundo
malestar en los profesiona-
les sanitarios de esta area
al afirmar que “llegd un
momento en el que en las
salas de café que hay en las
plantas retiramos los sillo-
nes donde se sentaban los
profesionales, porque esto
hacia que estuvieran juntos
mas sanitarios, lo que daba
lugar a favorecer el conta-
gio entre ellos”.

Estas declaraciones han
ofendido a los profesiona-
les, que siempre han puesto
por encima de todo su sen-
tido del deber y su respon-
sabilidad social y sanitaria.

“Sin duda, los profesio-
nales sanitarios somos los

profesionales

mas conscientes de la nece-
sidad de mantener medidas

como la distancia social,
evitar aglomeraciones,
higiene... para que ahora

parezca que necesitamos
que nos quiten los sillones.
Es, sencillamente, ofensi-
vo”, manifiesta Pilar Lopez,
responsable de SAE.

Estas insultantes declara-
ciones van en consonancia
con la irresponsabilidad de
la gerente durante la crisis,
pues acabamos de descu-
brir por los medios de
comunicacién que en el
area sanitaria no ha existido
en ningln momento proble-
mas de suministro con el
material, sino que se ha
racionalizado, lo que nos
ofende profundamente,
pues los TCE han recibido

LA RIOJA -

Medalla

de or

para sanitarios

DESDE SAE, como repre-
sentantes de los TCE, que-
remos agradecer al
Gobierno de La Rioja el
reconocimiento que ha
realizado a los mas de
7.000 profesionales sani-
tarios y sociosanitarios
otorgandoles la Medalla de
La Rioja. No obstante,
debemos recordar que
este apoyo debe ir acom-
pafiado de medidas de
proteccién adecuadas,
plantillas suficientes para
garantizar una atencion de
calidad y mejoras en las
condiciones laborales vy
retributivas.

A pesar de tener que
hacer frente a las dificulta-
des que la falta de recur-
sos materiales y humanos
generaba en los distintos
servicios hospitalarios y
centros sociosanitarios, el
trabajo de los profesiona-
les sanitarios, durante la
crisis sanitaria generada
por la Covid-19, ha sido un
ejemplo de dedicacidn,
esfuerzo y compromiso
para garantizar la salud

del conjunto de la pobla-
cion.

“Por ello, desde SAE
aplaudimos que el
Gobierno reconozca la

labor desarrollada por los
profesionales y valore la
importancia de los servi-
cios publicos, pero este
homenaje debe reforzarse
con medidas que garanti-
cen una sanidad publica
dotada con los medios y
personal suficientes que
nos permitan afrontar en
un futuro situaciones
excepcionales como la que
hemos vivido en los Uulti-
mos meses, sin poner en
riesgo la salud de los pro-
fesionales y ciudadanos.
Asimismo, queremos
recordar a los profesiona-
les del resto de servicios
esenciales que, si bien no
han recibido la Medalla de
La Rioja, han demostrado
realizar un trabajo tan
necesario y valioso como el
de los profesionales sani-
tarios y sociosanitarios”,
explica Celia Ledn, respon-
sable de SAE en La Rioja.

mascarillas en precarias
condiciones sin reunir los
requisitos de comercializa-
ciébn europeos y con un
aspecto que generaba serias
dudas sobre su eficacia, asi
como guantes con poca
resistencia mecanica, que
se rompian con facilidad al
ponerlos, ajustarlos y al tra-
bajar con ellos.

Esta situacion llevo a SAE
a interponer una denuncia
tanto ante la Inspeccidn
Provincial de Trabajo vy
Seguridad Social de Lugo, A
Corufa y Pontevedra, por
las precarias condiciones del
material entregado a los
TCE, exigiendo el cumpli-
miento de la normativa de
prevencién que se ha de
aplicar para estos casos y
que esté garantizada
mediante el informe del
organismo correspondiente
en el que se notifique la ido-
neidad del material.

“Y ahora nos enteramos
por los medios de comuni-
cacion que no habia caren-
cia sino que se estaban
racionalizando. Esto, suma-
do a la afirmacion de la reti-
rada de los sillones, es un
insulto para los profesiona-
les”, finaliza la responsable
de SAE.

Bono electoralista, no

solidario
Tampoco causé el efecto

BALEARES

N

deseado el anuncio de un
bono solidario de 250 euros
para viajes y comida en la
Comunidad al que podrian
optar 20.000 profesionales
(en el Sergas trabajan
35.000) por el que el acceso
al mismo era por orden de
inscripcién.

Para SAE mas que un
bono solidario es una medi-
da electoralista que no solo
no gratifica sino que enfren-
ta a los profesionales en
una absurda carrera por ser
de los 20.000 afortunados.

Los cinco millones de
euros destinados a esta ini-
ciativa bien podrian emple-
arse integramente a mejo-
rar la propia sanidad y a
aumentar las plantillas,
deficitarias en todos los
centros, o a medicalizar las
residencias de ancianos y
centros sociosanitarios que
han demostrado ser los
grandes olvidados antes de
esta crisis y, por ello, han
pagado gravemente las con-
secuencias de este abando-
no.
SAE ha exigido al
Presidente de Ila Xunta
medidas de proteccion e
inversiones eficaces en
sanidad de forma que los
profesionales puedan
desempefiar siempre sus
funciones con las debidas
garantias de seguridad y en
las condiciones laborales
precisas.

Tras las criticas suscita-
das, el Conselleiro de
Sanidade, JesUs Almunia,
pidi6 expresamente dis-
culpas.

li

SAE condena |

agresion

UNA VEZ mas, desgracia-
damente, desde SAE tene-
mos que lamentar y con-
denar la agresion sufrida
por una Técnico de
Emergencias Sanitarias
del Servicio 061 SAMU de
Baleares mientras atendia
a un paciente en estado de
embriaguez.

Durante su trabajo en el
turno de noche, la profe-
sional sufrid una agresion
fisica en su mano por
parte del paciente al que
estaba atendiendo, vién-
dose obligada a activar el
cédigo panico para que
acudiera la policia.

“Las especiales caracte-
risticas del servicio de
emergencias conllevan un
riesgo evidente para la
integridad fisica de los
Técnicos en Emergencias
Sanitarias y, aunque la
Administracion ha puesto
en marcha actuaciones
para frenar las agresio-
nes, los ataques a este
colectivo profesional no
descienden. Si bien es
verdad que estos episo-

aunTES

dios violentos son fruto
del temperamento de los
usuarios, desde SAE que-
remos recordar que la
situacion del 061 SAMU es
bastante ajustada desde
el punto de vista de las
plantillas y hemos solicita-
do, tanto a los responsa-
bles del servicio como a
los de la sanidad balear,
que se adecuen a la reali-
dad geografica y asisten-
cial de las islas. Nuestra
organizacién no va a dejar
de luchar y de trabajar
para poner a cero el por-
centaje de agresiones,
pero para conseguirlo es
necesario que todos los
agentes implicados tomen
conciencia de la gravedad
de este tipo de actos vio-
lentos y actlen en conse-
cuencia, dotando a los
servicios de los recursos
humanos y materiales
adecuados”, explica
Alejandro Juan Alonso,
Secretario de  Accidn
Sindical del Sindicato de
Técnicos de Enfermeria en
Baleares.

Dolores
Martinez
Marquez
Secretaria
General de SAE

Cuidado fisico
y emocional
siempre

SIN LUGAR a dudas, la
pandemia ha marcado un
antes y un después en
todos los ambitos. Y da
igual el nombre que le
pongamos porque, si
bien es cierto que es un
periodo nuevo que nos
obliga a adoptar compor-

tamientos diferentes,
dista mucho de ser nor-
mal.

Nueva es la necesidad
de adaptarse al uso de
mascarillas, de mantener
una distancia de seguri-
dad, de extremar las
medidas de higiene cons-
tante.

Pero ni es normal ni
puede volver a serlo la
falta de equipos de pro-
teccién ni la falta de
plantillas que impida una
ratio de paciente/profe-
sional adecuada para
cubrir las necesidades de
los primeros sin sobre-
cargar a los segundos.

Todos miramos con
esperanza la llegada de
una vacuna eficaz, pero
no podemos dejar de
recelar de las actuacio-
nes individuales de algu-
nos ciudadanos y como
profesionales no pode-
mos alejar un sentimien-
to de angustia por el
repunte de los casos, por
las condiciones en las
que éstos llegaran, y por
las posibles mutaciones
del virus.

Dista mucho de que
esto se pueda llamar
“normalidad”.

Pero es que, ademas,
no puede serlo. Lo nor-
mal es cuidar a los profe-
sionales para que ellos
puedan hacerlo, ofrecer-
les todas las garantias y
la seguridad que preci-
san para desarrollar sus
funciones.

El agotamiento no sélo
fisico, sino emocional de
los profesionales, funda-
mentalmente de quienes
han estado a pie de
cama, como los miles de
Técnicos en Cuidados de
Enfermeria, les hace
imposible enfrentarse a
un repunte de casos.

Lo primero que necesi-
tan es cuidado psicolégi-
co y descanso fisico. En
el fondo es lo mismo que
vamos a necesitar en el
futuro, con independen-
cia de lo normal que éste
sea. Los profesionales
necesitamos el cuidado y
la seguridad de saber
que hacemos nuestro
trabajo con la debida
proteccion.
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Los gestores nos

deben escuchar

Juan Antonio Canovas, Técnico en Emergencias

Sanitarias en

la Gerencia del

061 del Servicio

Murciano de Salud, nos cuenta su experiencia

durante la crisis sanitaria.

éC6mo ha cambiado tu
trabajo durante la crisis?
Ha cambiado al tener que
extremar las precauciones-
para atender a nuestros
pacientes y evitar posibles
contagios a nosotros, nues-
tras familias y los pacientes
que asistimos.

Ademas, como TES me he
ocupado de realizar las fun-
ciones de “Espejo”, ayudan-
do a mis compafieros de
dotacion -médico y enfer-
mero-, a ponerse los EPIs vy,
sobre todo, a quitarselos con
seguridad una vez finalizada
la asistencia en el domicilio a
un paciente con posible
Covid o tras realizar la trans-
ferencia en el Hospital.

Asimismo, he tenido que
aprender a gestionar la co-
rrecta recogida del material
susceptible de estar conta-
minado: mono, mascarilla,
guantes, calzas o capelina,
para ser destruido, y separar
el material, como las gafas o
pantallas de proteccién, que
puede ser esterilizado para
su reutilizacion.

Tanto personal como pro-
fesionalmente, écomo
has vivido esta crisis?

A nivel profesional me ha
servido para confirmar que
el trabajo en Urgencias
Extrahospitalarias te tiene
que gustar a pesar de la
dureza de las situaciones
que vives en algunas ocasio-
nes. Salvar una vida, sea
cual sea la causa que la
amenaza, no tiene precio.

En el 061 hay que estar
hecho de otra “pasta”, por-
que no he visto ni escuchado
a ninguno de mis compafie-
ros quejarse por estar en
primera linea y atender los
posibles casos de Covid.

Las quejas, que las ha
habido, y a nivel estricta-
mente personal, han ido
dirigidas siempre a las acti-
tudes irresponsables que
hemos visto en la calle
mientras nosotros estaba-
mos en esa primera linea de
batalla contra el virus. Hace
falta mucha educacién de
Urgencias en este pais. No
es normal que los Avisos

Interiores y en Admisiéon de
Urgencias de los hospitales
casi desaparecieran durante
los picos de contagios en
plena pandemia y, una vez
pasada la fase critica, volva-
mos a tener un incremento
de casos.

Si nos han atendido por
teléfono los médicos de
Atencién Primaria y han
resuelto la mayoria de los
problemas, por qué ahora,
otra vez, no. Los recursos
extrahospitalarios no son
inagotables ni estan siempre
disponibles porque al estar
asistiendo avisos que se
pueden resolver de otra
manera por ser demorables,
no pueden asistir patologias
tiempodependientes que no
pueden esperar a llegar a un
centro sanitario porque aca-
rrea compromiso vital para
el paciente.
éSufres alguna secuela
tras la crisis?

Desde Iuego estos dos
meses de batalla no han
sido faciles. El trabajo en el
061 es duro y al llegar a
casa, a veces, tras finalizar
una guardia con casos muy
muy complicados, me he
venido un poco abajo y solo

la ayuda de mi mujer ha
conseguido levantarme vy
poner el marcador a cero.
Puedes ser un magnifico
profesional, pero también
somos personas y la empa-
tia con los pacientes y los
casos extremos que hemos
visto hace dificil mantener la
separacion del terreno labo-
ral y personal.
éHas pasado miedo por
un posible contagio a tus
familiares?
Si y creo que asumir la posi-
bilidad de contagio de cual-
quier enfermedad, no solo
Covid, es positivo en nues-
tro trabajo y en una pande-
mia de estas caracteristicas
porque te mantiene alerta.
La excesiva relajacion y la
rutina pueden llevarte a
cometer errores con conse-
cuencias fatales.
éQué momentos han sido
los mas duros?
Ver a personas de edad
pedir por favor a tu Equipo
Médico que solucione su
dolencia en el domicilio por-
que no quieren ir al hospital
donde esta el “bicho”.
Hemos tenido que asistir
a pacientes de riesgo extre-
mo, como terminales en
paliativos, aislados de sus
propios familiares, salvo uno
para protegerle, y tener que
pensar una respuesta cuan-

do te preguntaban “cémo
estad la cosa ahi fuera” por-
que estaban ajenos al
mundo real.

éCual ha sido la mayor
satisfaccion como profe-
sional sanitario?

Un simple “gracias” dicho
con el corazon tras una asis-
tencia te cambia el dia y
vuelves con mas ganas aln
a la lucha.

éTe has sentido debida-
mente reconocido?

Esta pandemia ha agudizado
lo mejor y lo peor de cada
uno. Mi Unica queja es de
otros profesionales, pocos
afortunadamente, que pare-
cen no querer reconocer el
trabajo y la profesionalidad
de los TES.

La bromita de “camillero”
o “ambulanciero” estd mas
que desfasada y no me hace
gracia. Yo respeto a cada
uno de mis compafieros y su
trabajo, sea cual sea el
colectivo al que pertenecen.
No llamo a nadie “suel-
dahuesos” ni “empujasillas”
porque me parece una falta
de educacion y de respeto
tremendas.

Durante muchos afios,
demasiados, a los TCE les
han adjudicado un apodo
vVergonzoso que no voy a
reproducir aqui pero que
todos conocemos. Asi no.

En el colectivo de TES los
hay buenos, regulares y
malos, como en el resto,
pero no por eso hay que
menospreciar. Nadie es
imprescindible pero todos

somos necesarios, cada uno
asumiendo las tareas de su
profesion.

éTe has sentido rechaza-
do socialmente por ser
profesional sanitario?
Nunca. Todo lo contrario.
Los saludos de los nifios en
los balcones aupados por
sus padres, los aplausos, no
solo a las 8, sino a cualquier
hora del dia cuando te veian
en la ambulancia, han sido
una inyeccion de moral
increible.

éCuales son tus principa-
les reivindicaciones a los
gestores de tu empresa?
&Y a la Administracion?
Creo que en este momento,
pasada ya la fase aguda de
la pandemia, la principal rei-
vindicaciéon para los gesto-
res, ya sean publicos o pri-
vados, es que escuchen a
los profesionales que se
enfrentan cada dia al Covid
en primera linea.

Escuchar para no cometer
los mismos errores, que los
ha habido. Aunque no debe
ser facil gestionar recursos
para afrontar con garantias
una calamidad como ésta,
hay que aprender de lo que
no se ha hecho bien y evitar
que se vuelva a producir.

El nimero de contagiados
entre los profesionales sani-
tarios es inaceptable. Hay
que dotarles de medios sufi-
cientes para que puedan
hacer su trabajo. Dicen que
“solo llegas mas rapido,
pero unidos llegamos mas
lejos”.

Invertir
sanidad

éPor qué decidiste soli-
citar la incorporacion
voluntaria a tu centro?
Porque en ese momento
era lo que tenia que
hacer: ayudar en lo que
pudiera a mis compafie-
ros. Llevo mas de veinte
afios en este hospital y
para mi son como parte
de mi familia.

éComo ha gestionado
tu centro los recursos
para afrontar la crisis?
Al principio con restriccidon
porque no disponian de
muchos materiales, pero
he de decir que gestiona-
ron rapidamente el sumi-
nistro de éstos y se pro-
porcionaba con cautela y
control, pero se doté de lo
que se necesitaba a los
profesionales y muchas
empresas hicieron gran-
des donaciones.

En cuanto a personal,
se contratdé todo el nece-
sario, se realizaron proto-
colos para utilizar un edi-

en
publica

Rosa Cutillas, TCE en el H. Virgen del Castillo de
Yecla (Murcia) y delegada de SAE, se incorporo
voluntariamente a su centro de trabajo para
afrontar la crisis sanitaria del coronavirus.

ficio del Ayuntamiento
situado frente al hospital y
se preparo el helipuerto del
hospital como hospital de
campafia, pero, gracias a
Dios, no tuvimos que usar-
lo.

éSe han incrementado
tus funciones durante
esta crisis?
Sinceramente, creo que ni
yo ni nadie pensamos en
esos momentos en nues-
tras funciones; se trabajo
en equipo, realizando todo
lo que fuera necesario,
independientemente de
quién fueran las funciones.
Como delegada de SAE,
éhas compaginado tu
labor asistencial con la
sindical? Si es asi, équé
les has transmitido a tus
compaieros?

Si la he compaginado por-
gue se contratdé mucho per-
sonal nuevo, incluso gente
que no habia trabajado
nunca y tenian muchisimas
dudas, como es normal.

ROSA CUTILLAS, TCE Y DELEGADA DE SAE EN MURCIA

A mis compaferos les
transmitia que teniamos
que trabajar, pero siendo
cuidadosos en todo
momento con todas las
medidas de proteccion
necesarias, y con tranquili-
dad, pues las prisas nos
podian conducir a cometer
errores.

Ademas, he controlado
que se dotara de material
de proteccién a todo el per-
sonal y que se contrataran
los recursos humanos
necesarios.

Segin un estudio reali-
zado por la Universidad
Complutense de Madrid,
el 40% de los profesio-
nales sanitarios estan
emocionalmente agota-
dos y el 53% sufre
estrés postraumatico.
En tu caso, ésufres algu-
na de estas secuelas u
otras?

Agotamiento como todo el
mundo.

éHas pasado miedo por
un posible contagio a
tus familiares?
Naturalmente: mis padres
y mi marido son personas
de riesgo por sus patologi-
as y he llevado mucho cui-
dado con la higiene vy
desinfeccién; a mis padres
me he limitado a llevarles
la comida y medicacion

necesarias, dejandolas en
la puerta sin acercarme
para nada a ellos; muy
duro la verdad.

éQué momentos han
sido los mas duros?

El principio del estado de
alarma porque creo que
nadie tenia claro la forma
de actuar.

éCual ha sido la mayor
satisfaccion como pro-
fesional sanitario?
Poder compartir con todos
mis compafieros estos
momentos tan duros y
sentirme util con mi tra-
bajo.

éTe has sentido debi-
damente reconocida?
Totalmente, tanto por mis
compaferos como por la
Direccion de mi hospital.
éTe has sentido recha-
zada socialmente por
ser profesional sanita-
rio?

Si, pero por un margen de
gente para mi insignifi-
cante en proporcién con
el apoyo del resto.
éCuales son tus princi-
pales reivindicaciones
a los gestores sanita-
rios de tu centro? &Y a
la Administraciéon?

Que espero que hayan
aprendido que no se
puede ahorrar ni recortar
en la sanidad publica.
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MARIA DEL MAR SANCHEZ, TECNICO EN CUIDADOS DE ENFERMERIA EN VALLADOLID

Los TCE en Parquesol
estamos infravalorados

Maria del Mar Sanchez, TCE en la Residencia de
Personas Mayores de Parquesol (Valladolid) y dele-
gada de SAE, comparte con nosotros su experiencia
durante la Covid-19.

Parquesol ha sido uno
de los centros peor ges-
tionados en Castilla y
Leén durante la crisis.
Como profesional vy
delegada sindical,
écomo has vivido esta
experiencia?

Pues ha sido muy duro por

varias razones: por una
parte, observar el sufri-
miento de los residentes

encerrados en una habita-
cion durante dos meses y
medio, viéndonos forradas
y diciéndonos que parecia-
mos astronautas; no teni-
an informacion, no podian
ver a sus familias... muy
duro desde el lado humano.

Profesionalmente, al
principio estuvimos sin
EPIs, salvo por los que nos
daban personas solidarias,
pero, ademas, las TCE éra-
mos las ultimas: los médi-
cos y enfermeras en primer
lugar y, después, las TCE.
Nos hemos sentido, y nos
sentimos, maltratadas;
ademas, nos han ocultado
informacién y nos han men-
tido.
éQué actuaciones habéis
realizado para frenar
esta negligente actua-
cion?

Como delegada sindical,
primero lo puse en conoci-
miento de SAE. También
escribi correos al jefe del
Servicio de Coordinacién y
Prevencion de Riesgos
Laborales de la Junta de
Castilla y Ledn, y éste me
contestaba que se lo envia-
ba a Gerencia de Servicios
Sociales (GSS). Tuvimos
que mandar correos bien
detallados y con fotografias
porque nos decian que les
constaba que se estaban
haciendo bien las cosas;
hablé con la direccién, con
la prensa, la radio... lo
tenemos denunciado en la

Fiscalia. Ademas, hemos
hecho escritos y recogido
firmas junto a otras compa-
fieras y lo hemos enviado
todo a la direccion del cen-
tro, al comité de empresa,
al comité de salud y a GSS;
pero, a dia de hoy, segui-
mos en la lucha porque nos
ocultan informacién.
éSufres alguna secuela?
Pues lo cierto es que estoy
agotada psicolégicamente.
Tanta lucha parece no tener
fin y no se ven resultados,
que es lo peor. Y trabajar en
esas condiciones es durisi-
mo: con la mascarilla, pan-
tallas, tanto plastico enci-
ma...menudas sudadas.

Y ver la cara de los resi-
dentes, que intentan
tocarte y se topan con la
pantalla, nos preguntan
cuando pueden salir, o por
gué no pueden salir, otros
ni siquiera hablan... muy
triste, todo eso va que-
dando ahi.

Nunca tuve problemas de
suefio y ahora me despierto
varias veces durante la
noche; suefio con mascari-
llas y cuando suena el des-
pertador pienso “a ver qué
nos encontramos hoy...”;
asi a diario, por lo que a
veces llego a casa y me
pongo a llorar de impoten-
cia, de rabia...

éHas pasado miedo por
un posible contagio a tus
familiares?

En este caso he tenido la
suerte de tener a mis hijas
con su padre y yo he estado
sola. Luego me hice los PCR
y al dar negativo, me las
traje. He tomado muchas
precauciones, aunque
nunca se sabe, pero, de
momento, he tenido suerte.
éQué ha sido lo mas
duro?

Estaba liberada y me incor-
poré a mi trabajo en la resi-
dencia y el segundo dia, al
llegar a casa, no podia parar
de llorar de la pena que me
dio.

Conocer a los residentes
que iban falleciendo, otros
que estaban perfectamente
y nos preguntaban resulta-
dos de test, o cuando
podrian salir y no teniamos
respuesta, eso dolia mucho.
éCual ha sido la mayor
satisfaccion?

La mayor satisfaccion es
estar ahi, porque me sentia
como que habia desertado.
Me incorporé con gusto, me
sentia Util porque estaba
ayudando, luchando para
que los residentes estuvie-
ran lo mejor posible.

éTe has sentido recono-
cida?

Por mis compafieras si,
desde luego, por la direc-
cion, para nada: somos un
colectivo fundamental y no
se nos reconoce, estamos
infravaloradas.

éTe has sentido recha-
zada socialmente por ser
profesional sanitario?

Lo cierto es que no, aunque
tampoco he tenido vida
social: de casa al trabajo y
del trabajo a casa; ahora si
salgo, pero no he tenido
ningun problema.

éCuales son tus principa-
les reivindicaciones a los
gestores de tu centro? &Y
a la Administracion?
Quiero que se nos tome en
cuenta, que nos consideren
parte del equipo de enfer-
meria porque lo somos, y
gue no nos oculten informa-
ciébn, puesto que somos
nosotras las que mejor
conocemos a los residentes,
de hecho, si nos hubieran
escuchado, no creo que se
hubiera extendido tanto el
virus por la residencia, pero
nunca nos hacen caso,
nunca, a pesar de que
nosotras sabemos cuando
le pasa algo al residente,
cuando no esta bien... al
médico le corresponde
saber qué le pasa.

En cuanto a la
Administracién, reivindica-
mos un reparto de material
equitativo para todos los
trabajadores y si no hay y
hay que elegir, la preferen-
cia debe ser para aquellos
colectivos que estan mas en
contacto con el virus y no al
contrario como ha pasado
en Parquesol. Y, por supues-
to, que compre material de
calidad y de Espana.

EMILIA HERNANDO ABEJON, TECNICO EN CUIDADOS DE ENFERMERIA EN BIZKAIA
Los TCE hemos

dado el 200%0

Emilia Hernando, TCE en el H. Santa Marina de
Bilbao, nos cuenta su experiencia durante la Covid.

y
A

éEn qué unidad has desa-
rrollado tu trabajo duran-
te el Coronavirus?
Trabajo en Medicina Interna
y Pluripatoldgicos, planta
reconvertida por la crisis
sanitaria para pacientes con
Covid-19.

éComo ha gestionado tu
centro los recursos para
afrontar la crisis?
Imagino que, como en otros
centros, a todos nos ha
pillado esta crisis por sor-
presa; nadie se imaginaba
una situacién asi en todo el
sector sanitario. Mi hospital
no ha sido una excepcidn.
Han y hemos actuado sobre
la marcha, dando respuesta

a cada situacion en el
momento que se producia.
éCoOmo ha cambiado tu
trabajo durante la crisis?
El trabajo ha sido estresan-
te, con requerimientos nue-
vos cada dia, nuevas pau-
tas, nuevos protocolos...
habia que cambiar el chip a
cada momento y responder
a las nuevas situaciones que
se iban dando. Y todo unido
a las medidas de proteccion
individual, que suponen
tiempo y trabajo afadido a
la ya de por si saturada y
extenuante unidad en la que
presto mis servicios.

A esta sobrecarga habi-
tual se han afiadido mas
funciones propias sanitarias,
a veces incluso del colectivo
de celadores, de limpieza...
a nivel de asepsia con el
paciente y con nosotras mis-
mas, también con los apara-
tos, utensilios... habia que
extremar las condiciones de
higiene y manejo entre
nosotros y con los pacientes
y sus pertenencias.

Tanto personal como
profesionalmente, écomo
has vivido esta crisis?

Profesionalmente, ha sido un
punto y aparte: dar un
200% mas de lo que habi-
tualmente hacemos. Un
aprendizaje diario y continuo
de lo que significaba y pro-
ducia en nuestros pacientes
la Covid-19, afadiendo ade-
mas la aprension a conta-
giarte y contagiar a tu fami-
lia. Personalmente, yo me
contagié, como muchas de
mis compaferas, y estuve
ingresada con una neumonia
bilateral. Asi que mi expe-
riencia en los dos aspectos
ha sido como un mal suefio.
éSufres alguna secuela?
En el desarrollo de mi profe-
sién en la planta, en la que
ya de por si trabajamos con
mucha presion, intento ges-
tionar adecuadamente el
estrés que me pueda produ-
cir esta crisis, de la que
todavia no hemos salido,
pero soy consciente del
miedo y la ansiedad que la
pandemia ha producido en
mis compaferas y en todo el
colectivo sanitario. Lo que
no sabemos todavia son las
posibles secuelas que pueda
dejar a largo plazo, sobre
todo emocionales, aunque
también fisicas.

éHas pasado miedo por
un posible contagio a tus
familiares?

Al principio no lo tuve, pero
luego, al ver las implicacio-
nes y posibles secuelas, si.

éQué momentos han sido
los mas duros?

Ha habido varios. En el
punto algido de la pande-
mia, el caos, el estrés, el
intentar llegar a todo, la
situacion emocional de los
pacientes... Luego mi expe-
riencia negativa de salud y
la de varias compafieras.
éCudl ha sido la mayor
satisfaccion?

Intentar dar el 200% a cada
paso, la colaboracion a
todos los niveles con los
demas colectivos sanitarios,
la actualizacion diaria vy
constante de rutinas y pro-
tocolos, y el haber estado
ahi para hacer frente y con-
tener al Covid-19.

éTe has sentido rechaza-
da socialmente por ser
profesional sanitario?

Me he sentido reconocida
por la sociedad, pero tam-
bién he tenido aprension
durante lo mas duro de la
pandemia por declarar mi
situacidon a personas de mi
entorno al frente del Covid-
19 en mi unidad, y, sobre
todo, de mi contagio. Sentia
que se podia crear algun
tipo de estigma. Ahora lo
veo de otra manera: Pienso
que si la Covid-19 vuelve en
el otofio y no ha mutado y
nuestros anticuerpos siguen
firmes, tendremos un sector
sanitario que podra hacer
frente al nuevo reto y que

ademas serd una suerte
para todos aquellos que lo
hemos superado.

éCuales son tus principa-
les reivindicaciones a los
gestores sanitarios de tu
centro? &Y a la
Administracion?

Creo que lo Unico bueno de
esta pandemia es que nos
ha puesto a todos las pilas.
Espero que ante otra crisis
sanitaria de cualquier tipo,
sepan y reconozcan quién
estd en primera linea. Y

también doten de los
recursos materiales nece-
sarios.

A la Administracion le
pediria que administre ade-
cuadamente los recursos,
que son de todos nosotros
y salen de nuestros
impuestos. Y a nuestro
colectivo le pediria lo
mismo, que ademas de
desarrollar nuestro trabajo,
nos impliqguemos mas en la
gestién y uso de los presu-
puestos y del dinero asig-
nado a Sanidad. Y, por
supuesto, también le pedi-
ria un uso adecuado de
€S0S recursos que maneja-
mos diariamente, tanto por
la cuestién econdmica,
como por la grave situacion
medioambiental en la que
estamos inmersos y ante la
que creo que nuestro colec-
tivo puede y debe aportar
su grano de arena.
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JACINTO LOPEZ MARTINEZ, POLICIA LOCAL EN SANTA POLA

En Sanidad hay que
invertir en recursos

Jacinto Lopez, Policia Local en Santa Pola (Alicante), nos cuenta en esta entre-
vista su experiencia durante la crisis sanitaria producida por la Covid-19, y
recoge su agradecimiento y admiracion, asi como el de todos sus compaiieros,
a todos los sanitarios que durante estos meses estan exponiendo sus vidas para
salvar a la poblacion.

éCuantos anos llevas
trabajando como policia
local en Santa Pola?
Desde 1990, es decir 30
afios de profesion.

¢En qué ha cambiado tu
trabajo esta crisis sani-
taria?

Hemos tenido que cambiar
practicamente toda la ruti-

na diaria: los turnos de
trabajo para intentar no
coincidir, medidas de

seguridad evitando la utili-
zacion de vestuarios,
desinfeccion diaria de
vehiculos antes y después
de terminar el turno,
aprender a trabajar con
mascarilla y guantes, esta-
blecer protocolos a la hora
de identificar personas vy
vehiculos evitando tener
contacto con documentos
fisicos... Ademas, por
exceso de celo en la toma
de medidas, hemos conse-
guido no tener un solo
caso de contagio entre los
mas de 70 compaferos;
tenemos un compafiero
que es especialista en
desinfecciéon y plagas v,
casi a diario, se desinfecta-
ban las dependencias con
ozono. Hemos tenido un
protocolo muy estricto lo
que ha hecho que seamos
una de las pocas plantillas
sin casos de Covid.

En cuanto a nuestras
actuaciones, hemos pasa-
do de desarrollar multitud
de funciones como trafico,
seguridad ciudadana, acci-
dentes, mediacion en con-
flictos, investigacion, poli-
cia administrativa, control
de establecimientos, etc...,
a desempefiar una labor
casi al 100% social: hemos
sido el psicdlogo de nues-

tros vecinos en estos
momentos tan duros.
Tanto personal como

profesionalmente,

écomo te ha afec-
tado el coronavi-

rus?
Pues en ambos
aspectos: no he

tenido ningun falle-
cimiento entre mis
seres queridos,
pero si que he teni-
do a mi hermano
mas de un mes
ingresado por
Covid y 17 dias en
UCI sedado y entu-
bado, sin muchas
esperanzas de
recuperacién por
parte de los docto-
res y cada dia con
mas complicacio-
nes por sus bajas
defensas debido a una
grave enfermedad de la
que se estaba recuperan-
do. Estaba patrullando en
la calle, dando animo a la

poblacién, mientras tenia
la cabeza en el hospital
esperando una Ilamada

que no queria recibir; se
me ha hecho durisimo.

Ademas, con la preocu-

paciéon anadida de tener
una hermana sanitaria y de
mis padres, que son pobla-
cion de alto riesgo y tienen
que ir a diario a cuidarles.
Pero bueno, supongo que
soy un reflejo de la mayo-
ria de las familias que, en
mayor o menor medida,
podrian contar algo pareci-
do e, incluso, por desgra-
cia, muchas con un final no
tan feliz como el caso de
mi hermano.
éHas pasado miedo por
poder contagiar a tus
familiares?
Por supuesto que he tenido
miedo; aun a dia de hoy, y
hasta que realmente poda-
mos decir que hemos gana-
do la guerra, sigo actuando
como el primer dia, guar-
dando todo el protocolo:
entrada a casa descalzo,
desinfeccion y ropa directa
a lavadora, ducha y minimo
contacto fisico con mi
mujer e hijos.

Aungque parece que va
remitiendo el peligro de
contagio, no me perdonaria
que por no tomar las medi-
das necesaria les transmi-
tiera el virus y les pasara
algo. Tenemos cerca la vic-
toria, no hay que bajar los
brazos; ya lo celebraremos
y nos daremos los abrazos
todos juntos.
éSufres estrés postrau-

matico, ansiedad o
algin otro tipo de
secuela?

En 30 anos de servicio te

aseguro que muy pocas
situaciones que te puedan
poner al borde del abismo
me faltan por conocer: he
sido embestido por vehicu-
los en persecuciones, he
tenido accidentes impor-
tantes, he tenido actuacio-
nes con armas de fuego
contra mi persona, he teni-
do lesiones en detenciones
complicadas, he expuesto
mi integridad fisica en
incendios para salvar vidas
e, incluso, he estado sobre
el terreno en atentados
terroristas con asesinato
de una personita muy alle-
gada. Pero, a pesar de
todo lo vivido profesional-
mente, ver las «calles
desiertas, las persianas de
todos los establecimientos
cerradas... durante todo el
estado de alarma, es una
imagen aterradora, parecia
que estabamos en una
pelicula, pero era real.
También, al ver las caras
de tristeza de las personas
en sus viviendas y, sobre
todo, de los nifios y perso-
nas mayores asomados a
los barrotes de sus venta-
nas, se me ponia un nudo
en las entrafias que creo
que voy a recordar de por
vida porque ha sido duran-
te un dia tras otro, como el
dia de la marmota, las
mismas situaciones, las
mismas caras..., lo tendré
en mi retina de por vida.
He tenido que soltar
muchos dias tensidon en
casa encerrandome a llorar
como un nifio para prepa-
rarme para volver a revi-
virlo al dia siguiente.
Supongo que a los sanita-
rios os habra pasado lo
mismo.
éQue momentos
sido los mas duros?
Pues patrullar por calles
desoladas con las caras de
absoluta tristeza de la
gente asomadas a las ven-
tanas, y comprobar que
simplemente al vernos
pasar esbozababan una
sonrisa, mientras por
megafonia deciamos a los
nifos que lo estaban
haciendo muy bien, que
estabamos matando al
bicho para que pudieran
volver a jugar al parque.
También cuando tenia-
mos practicamente sitiada
la poblacién para filtrar los
vehiculos que entraban y
controlar que no vinieran
de otras localidades, veia-
mos llegar, mayoritaria-
mente, a sanitarios de
regreso a casa, derrotados

han

y con las fuerza justas para
exhibir el documento acre-
ditativo para circular, y
manteniamos una mirada
cémplice conocedores de
que estdbamos en el
mismo barco y en la
misma lucha.

éCual ha sido la mayor
satisfacciéon?

En la Policia de Santa Pola
tenemos una asociacién y
cada afio se nos ocurre una
locura para recaudar fon-
dos para un fin benéfico;
por ejemplo, hemos ido
desde Santa Pola hasta
Santiago corriendo dia y
noche por relevos para la
lucha contra el cancer
infantil, y hemos recorrido
en furgoneta 38 paises,
realizando un reto solidario
en cada uno de ellos, hasta
llegar a Laponia, para
recaudar fondos para la
lucha contra el Alzheimer
(Gran Viaje de Félix).

Ante esta tragedia, los
compafieros hicimos una
aportacidon econdémica para
hacer unos diplomas de
agradecimiento a los nifios
por lo bien que se habian
portado, y se lo entrega-
mos el dia que pudieron
salir a pasear por primera
vez, junto con una bolsa
de golosinas que nos doné
la empresa DAMEL -2000
bolsas en total-; ver la
cara de esos nifios, felices,
emocionados, sintiéndose
héroes en esta batalla, ver
cémo hacian excepcional
una cosa tan rutinaria
como salir a pasear, ver
cémo algunos rompian a
llorar al entregarles su
diploma y sus chuches, esa
satisfaccién se me va a
quedar grabada de por
vida, con este simple
recuerdo veo colmadas mis
expectativas profesionales
de este episodio.

También fuimos a felici-
tar cumpleafios y los nifios
se quedaban atonitos
escuchando el cumpleafios
feliz en la patrulla, ademas
les regaldbamos un pelu-
che de los cientos que
tenemos por otra campafia
en la que llevamos pelu-
ches en los patrullas para
entregarlos a los nifios en
situaciones de estrés tras
un accidente o cuando
actuamos con sus padres
en un episodio de violencia
de género. Los llamamos
peluches antitrauma y los
hemos aprovechado tam-
bién para este fin, ningln
nifio sin regalo por culpa
de la Covid.
éTe has sentido debida-
mente reconocido?
Lamentablemente, en
nuestro trabajo, aunque
puntualmente somos reco-
nocidos por actuaciones
sociales y humanitarias de
las que hoy en dia se tiene
mas conocimiento por las
redes  sociales, como
Facebook (nuestra pagina
tiene miles de seguidores,

que estan al dia de nues-
tras actuaciones), tenemos
que salvaguardar el cum-
plimiento de ordenanzas,
decretos y leyes y eso, a
veces, implica la sancién
por su incumplimiento, lo
que hace que no tengamos
un trabajo muy simpatico
de cara a la ciudadania.

Pero, con lo que hemos
pasado, ha habido un
antes y un después; senti-
mos que la poblacion estd
con nosotros y nuestro tra-
bajo al 100%: no paramos
de recibir la gratitud por
estar ahi dando apoyo en
los momentos mas difici-
les, nos ven mucho mas
cercanos socialmente, los
nifos nos dicen “mira
nuestros amigos”. Ese es el
reconocimiento que nece-
sitamos.

En nuestro caso particu-
lar nos hemos sentido tre-
mendamente arropados
por el equipo de gobierno
de nuestro pueblo y eso a
la hora de trabajar facilita
muchisimo, porque se han
preocupado para que no
nos falten medios tanto de
material como de refuer-
zos para trabajar.
éCuales son tus princi-
pales reivindicaciones a
la Administracion?
Medios y reconocimiento;
no puede ser que los sani-
tarios de nuestro pais sean
los mas valorados fuera de
nuestras fronteras y hayan
tenido que trabajar con la
precariedad que lo han
hecho. Esto no puede vol-
ver a ocurrir y no es una
reflexién, es una exigencia
como ciudadano. Si nues-
tros sanitarios son los
mejores tienen que traba-
jar con los mejores recur-
sos y también ser valora-
dos como los mejores,
desde el celador hasta el
cirujano jefe. En sanidad y
educacién no se tienen que
escatimar recursos econo-
micos.

Por eso exijo al Gobierno
que vele por vuestra segu-
ridad, no quiero volver a
ver sanitarios con bolsas
de basura o mascarillas
gue no sirven; también
exijo que se amplien las
plantillas de los centros
sanitarios y que se revisen
las categorias profesiona-
les.

Lo ocurrido no puede vol-
ver a pasar, es como cuan-
do viene una riada y hay un
desastre porque el barranco
estd lleno de maleza, no me
vale que “ha venido de
golpe”, si estuviera limpio el
barranco no habria ocurri-
do; tiene que haber una
previsiéon de todo porque ya
sabemos que si puede ocu-
rrir.

Por ultimo, quiero daros
la enhorabuena por el
reciente premio que habéis
recibido y animaros a
seguir luchando por lo que
os pertenece.
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M2 YOLANDA LAGUNA, TECNICO EN CUIDADOS DE ENFERMERIA Y DELEGADA DE SAE EN VALLADOLID

Se ha valorado poco
nuestra labor

Ma Yolanda Laguna, Técnico en Cuidados de Enfermeria y delegada de SAE
desde hace 8 meses, se reincorporo voluntariamente a su puesto de trabajo
en el Hospital Rio Hortega de Valladolid cuando comenzé la crisis sanitaria.

éEn qué unidad has desa-
rrollado tu trabajo?
Cuando me incorporé me
recolocaron en la UCI.
éComo ha gestionado tu
centro los recursos para
afrontar la pandemia?
Los recursos humanos en su
mayoria han sido suficien-
tes, pero con un gran déficif
de preparacion: debido a la
necesidad de contratar a un
gran volumen de gente, se
incorporaba personal que
nunca habia trabajado en
un hospital, en servicios tan
complejos como UCI; soy
consciente de que ha pasa-
do en muchos Servicios,
aunque tengo que decir que
las compaferas lo suplian
con ganas de aprender, tra-
bajar y también con mucha
solidaridad por parte de
quien tenia que ensefiar. Era
un esfuerzo doble y conjun-
to.

En cuanto a recursos
materiales, en este hospital
nunca han faltado, pero la
incertidumbre y la presion
de que eran los Ultimos era
constante, sentias que
cometias un delito si se te
caia una mascarilla al suelo
0 gastabas un par de guan-
tes inapropiadamente, por
no hablar de los equipos
enteros, aguantabas con él
puesto hasta tus propios
limites: solo decir que no
bebiamos agua antes de
entrar para no ir al servicio.
éComo ha cambiado tu
trabajo durante esta cri-
sis?

Mi puesto de trabajo esta en
Hemodialisis, y me ubicaron
en UCI; las funciones del
puesto de trabajo no se
parecen en nada, pero por
suerte yo habia pasado por
esta unidad hace algun
tiempo, asi que estuve una
semana recordando algunas
cosas y aprendiendo otras.
En definitiva, si, mis funcio-
nes eran distintas y desde
luego la carga de trabajo
era mayor, pero esto ha
ocurrido en la mayoria de
los servicios, aunque tu
puesto fuera el mismo.
Hemos tenido que aprender

todos nuevas funciones y a
tratar esta nueva enferme-
dad.

Algunos ejemplos son: la
limpieza de los EPIs que
eran reutilizables (gafas,
pantallas), ayudar a los
companieros para la coloca-
cion y después la retirada
de EPIs, controlar que nadie
pasara sin los medios ade-
cuados, o cuando habia un
exitus, ademas de lo que
hacemos normalmente,
poniamos el sudario, desin-
fectabamos el cuerpo.

Ha sido una prueba de
trabajo en equipo; el fin era
exponer al personal el
menor tiempo posible, una
vez que estabas dentro de
un box intentabas realizar
todas las tareas que pudie-
ras, aunque no te corres-
pondieran.

Como delegada sindical
de SAE, ¢has compagina-
do tu labor asistencial
con la sindical? Si es asi,
équé te han transmitido
los profesionales con los
que has compartido tu
trabajo durante estos
meses? éCuales han sido
sus reivindicaciones?

No solo he compaginado mi
labor como delegada, tam-
bién como madre, esposa,
hija... en fin, al final no pue-
des dejar de ser la persona
que eres y aunque no me
ocupaba ni de teléfono ni de
correo, al trabajar en un
sitio donde te conocen, las
compainieras, cuando coinci-
diamos, me transmitian sus
dudas y preocupaciones.

Habia un temor que se
repetia a diario con referen-
cia a los EPIs: las protago-
nistas han sido las mascari-
llas: éFPP2 o quirlrgica?,
épara qué funciones utilizo
una u otra?, éestan defec-
tuosas?, <dcuantas horas
puedo llevarlas?.

La informacion era
mucha y confusa, casi todas
las preocupaciones no eran
por las horas de mas, ni por
verse sin dias o tener que
hacer puzzles para compa-
ginar la situacién laboral y
familiar, ni siquiera por su
salud, era el miedo a llevar
la enfermedad a los suyos.
éSufres alguna secuela?
Si tuviera que resumirlo en
una sola palabra lo tengo
muy claro: agotamiento,
tanto a nivel psiquico como
fisico.

Tengo una sensacion que
no logro quitarme, ni defi-
nirla, no consigo hacer
desaparecer la impresion
de que esto no es real, creo
que he agotado toda mi
energia positiva y fuerza;

miro para atras y todavia no
comprendo cémo he logra-
do hacer todo lo que he
hecho, ahora mismo el
levantarme por las mafa-
nas para ir a trabajar me
parece toda una hazafia.
éHas pasado miedo por
un posible contagio a tus
familiares?

No, vivo con mi hija que
también es sanitaria, sabia-
mos el riesgo que habia
desde que comenzd, pero
decidimos que mejor juntos
tomando precauciones; mi
marido estuvo aislado e
ingresado antes de mi
incorporacion, y no he visto
a nadie mas desde que esto
empezo.

Pero si tenia un miedo
real a que se contagiara la
gente allegada, al vivir y ver
todos los dias este tsunami
qgue no respetaba normas ni
edad. En el coche de cami-
no a casa, sin nadie en las
calles, sentia una urgencia
de llegar para llamar por
teléfono a padres, familia,
amigos... Cuando entraba
en casa me golpeaba otra
realidad, no queria saber,
no podia con mas carga ni
informacion, ahi si sentia
mucho miedo.

Dicen que ojos que no
ven corazon que no siente,
pero en este caso es al
revés, al no poder verlos
tenia una sensacién de
impotencia tremenda por-
gue no podia hacer nada
para ayudarlos a pasar
esta crisis, sus miedos,
sus dudas, a recibir y dar-
les carifio.
éQué momentos han
sido los mas duros?
Cada vez que nos ganaba
la batalla era muy duro,
pero hubo dos momentos
especialmente que me
afectaron: un chico joven,
grande, casi no cogia en la
camilla, antes de intubarle
nos miraba sin decir nada,
pero las lagrimas se le
caian en silencio, al darle
la mano y mirarme entendi
que me estaba pidiendo
ayuda, que tenia miedo, y
yo no podia hacer nada,
solo acompafiarle en el
proceso, €l era consciente
de que le dormiamos y que
nadie podia asegurarle
que fuera a despertar,
habia escuchado tantas
noticias... sabia a lo que se
enfrentaba, y yo, a quien
conocia desde apenas
unos minutos, era el Unico
apoyo real que tenia ya
que no podia contar con
alguien cercano para des-
pedirse o contarle sus
miedos.

Otro momento ocurriod
con un familiar que llamé
por teléfono; era de fuera,
habia fallecido alguien cer-
cano y nos llamd con una
preocupacion obsesiva de si
podia viajar o no para reco-
ger las pertenencias; fui
consciente de lo que puede
hacer la mente en estado
de shock, de ddénde nos
habia llevado esta situa-
cién, me parecié muy triste
que un duelo se convierta
en miedo a ser multado.

En definitiva, ha habido
muchos momentos de
miedo, tristeza e incluso
rabia generada por la
impotencia de no poder
hacer mas, de ponerte en
la piel de ese paciente o de
no poder entender como
por algo tan pequefio,
gente joven y fuerte, no
solo nuestros mayores, se
ha ido.
éCual ha sido la mayor
satisfaccion como profe-
sional sanitario?

El dia que logramos cerrar
la UCI provisional donde yo
trabajaba, aunque fue una
sensacion agridulce porque
habia compafieras que
dejaban de trabajar, pero lo
estdabamos consiguiendo.
éTe has sentido debida-
mente reconocida?
Como personal sanitario si,
pero como TCE no. Creo
que es buen momento para
que se empiece a recono-
cer nuestra labor: hemos
sido imprescindibles, espe-
cialmente en servicios
sociosanitarios, con nues-
tros abuelos. Y hemos

demostrado que somos
parte del equipo de enfer-
meria, pero muy pocas
veces he oido decir “TCEs
gracias por vuestra labor”.
éTe has sentido rechaza-
da socialmente por ser
profesional sanitario?

La mayoria de las veces no,
siempre he pensado que
SOMOS un gran pais, que
nuestras raices son bue-
nas, llenas de gente solida-
ria; a veces te sentias sola
y entonces aparecian esos
donuts, flores, pizzas...
hasta jamoén, y era como
volver a renacer, te volvias
a levantar porque no podi-
as fallar a tanta gente.
éCuales son tus princi-
pales reivindicaciones a
los gestores sanitarios
de tu centro? Y a la
Administracion?

En mi centro pediria forma-
cion para todos los profe-
sionales, indistintamente
de la situacion laboral en la
que se encuentren; este
descenso de la pandemia
esta bien para poder ver las
cosas con distancia y valo-
rar lo que ha fallado y lo
que podemos mejorar.

Y, a la Administracion,
que agilice la apertura de la
bolsa de trabajo, que se
reconozca nuestra labor y
nuestras funciones tanto a
nivel profesional como
administrativo, que los
TCEs somos importantes e
imprescindibles y lo hemos
demostrado.

La excusa de que esta
situacion es nueva para
todos ya no sera valida.

DESDE EL Sindicato de
Técnicos de Enfermeria, en
representacion de los
Técnicos en Cuidados de
Enfermeria, gueremos
agradecer la distincién que
nos otorga el Premio
Princesa de Asturias de la
Concordia 2020, cuyo fallo
reconoce el reconocimien-
to a todos los sanitarios
espafoles que han traba-
jado en primera linea con-
tra la pandemia de la
Covid-19.

Esta crisis sanitaria ha
puesto de manifiesto la
importancia que tiene tra-
bajar en equipos coordina-
dos y unidos para garanti-
zar la salud y seguridad de
los usuarios, asi como la
urgencia de invertir en un
modelo sanitario publico y
universal, dotado adecua-
damente de los profesio-
nales y los recursos mate-
riales necesarios.

No podemos olvidarnos
en este reconocimiento de
todos los companeros que
han fallecido en el ejercicio
de su profesidn, arriesgan-
do su vida para salvar la

NACIONAL
Premio Princesa

de Asturias

de los demas y lo han
hecho porque nuestro tra-
bajo es vocacional y nues-
tro objetivo prioritario es
el paciente y su bienestar.
Y tampoco podemos olvi-
dar al resto de compafe-
ros no sanitarios que han
trabajado en los centros
asistenciales ni a todos los
profesionales que no han
parado durante estos
meses para mantener los
servicios esenciales.

Ante esta crisis son
muchas las situaciones
vividas, muchas las emo-
ciones contenidas y
muchas las lagrimas verti-
das, pero siempre hemos
estado en primera linea
haciendo nuestro trabajo,
por ello esta distincion, asi
como el aplauso de las
ocho que toda la sociedad
nos ha brindado durante
los Gltimos meses, nos
conmueve y nos enorgu-
llece porque reconoce que
hemos hecho un gran tra-
bajo y lo hemos hecho en
equipo, luchando unidos y
remando todos en la
misma direccion.
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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/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 acompafiado 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.IL. Domicilio

N°__ Esc Letra Piso C.P.

Localidad Provincia
TIf.: Movil E-mail

Afiliado SAE: OSi OONo  N° Afiliaciéon

Marque con “X” el curso y la edicion de la actividad o actividades a las que desee inscribirse

OEI Técnico en Cuidados Auxiliares de Enfermeria/AE y las enfermedades nosocomiales (32 h.-Solicitada acreditacion)
OEdicion junio (22/6/20 al 4/8/20) OEdicion agosto (17/8/20 al 29/9/20) (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) CIEdicion junio (15/6/20 al 31/7/20) OEdicion agosto (3/8/20 al 18/9/20) (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) OEdicion agosto (3/8/20 al 30/10/20) (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 junio (24/6/20 al 31/7/20) OEdicion agosto (12/8/20 al 18/9/20) (35€ afil. / 60€ no afil.)

O El equipo de enfermeria ante las patologias neurologicas. Cuidados del AE/TCAE (34 h.- Solicitada acreditacion)
OEdicion junio (22/6/20 al 6/8/20) OEdicion agosto (24/8/20 al 8/10/20) (55 € afil. /100€ no afil.)

[0 Cuidados del TCAE al paciente pediatrico oncoldgico (40 h.- Solicitada acreditacion)
OEdicion mayo (27/5/20 al 21/7/20) OEdicion agosto (5/8/20 al 29/9/20) (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 junio (22/6/20 al 31/7/20) OEdicion agosto (17/8/20 al 25/9/20) (45€ afil. /80€ no afil.)

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

[ Técnicas de Laboratorio farmacéutico. Preparados de nutricion asistida hospitalaria (30 h.- Solicitada acreditacion)
OEdicion junio (22/6/20 al 31/7/20) OEdicion agosto (17/8/20 al 25/9/20) (45 € afil./ 80 € no afil.)

O Actuacion de los Técnicos Sanitarios en la farmacoterapia: Actualizacion sobre farmacos y productos sanitarios. Presentaciones para uso clinico
(30 h.- Solicitada acreditacion) CEdicion junio (29/6/20 al 7/8/20) O Edicion agosto (31/8/20 al 9/10/20) (45 € afil. / 80 € no afil.)

[0 El AE/TCAE en Ginecologia, Obstetricia y Neonatos. El parto y los cuidados del neonato (40 h.- Solicitada acreditacion)
OEdicion junio (8/6/20 al 31/7/20) OEdicion agosto (17/8/20 al 9/10/20) (45 € afil. / 80 € no afil.)

OAtencion del equipo de enfermeria en la Unidad de Dialisis (30 h.- Solicitada acreditacion)
OEdicion junio (1/6/20 al 10/7/20) OEdicion julio (20/7/20 al 28/8/20) OEdicion septiembre (1/9/20 al 12/10/20) (55 € afil. / 100 € no afil.)

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

[ El equipo de enfermeria y los cuidados paliativos. Cuidados del Técnico al Paciente Terminal (50 h.- Solicitada acreditacion)
OEdicion junio (22/6/20 al 28/8/20) OEdicion septiembre (14/9/20 al 20/11/20) (65 € afil. / 120 € no afil.)

[0 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) OEdicion julio (20/7/20 al 4/9/20) OEdicion septiembre (14/9/20 al 30/10/20) (45 € afil. / 80 € no afil.)

OAtencion del Técnico en Cuidados de Enfermeria a la embarazada y al nifio (21 h.- Solicitada acreditacion)
OEdicion junio (8/6/20 al 6/7/20) OEdicion julio (27/7/20 al 24/8/20) OEdicion septiembre (7/9/20 al 5/10/20) (35 € afil. / 60 € no afil.)

[Fundacion para la Formacion y Avance de la Enfermeria es el Responsable del tratamiento de Tos datos personales del Interesado y Te 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 dirfjase 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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CATALUNA

La gratificacion por
categorias es injusta

SAE HA manifestado su
rechazo a la forma en la
que el Gobierno de
Catalufia ha decidido
repartir los 140 millones de
euros que invertird para
agradecer y reconocer el
sobreesfuerzo y compromi-
so que los profesionales
sanitarios han realizado
durante la crisis de la
Covid-19.

Desde SAE se solicité un
reconocimiento para todos
los profesionales, sanita-
rios y no sanitarios, por lo
que aplaudimos el anuncio
del Gobierno, pero no su
decision de repartir los 140
millones de euros en fun-
cion de las categorias pro-
fesionales y la jornada
laboral, pues es discrimina-
torio, ya que todos los tra-
bajadores que seran tribu-
tarios de esta paga extra-
ordinaria, que recibiran en
la nédmina de agosto, han
respondido con la misma
entrega, implicacion y efi-
cacia para hacer frente a
esta pandemia, sufriendo
todos los mismos riesgos
porque el virus no escoge a
sus victimas.

Asi, el personal facultati-
Vo que haya trabajado mas
de un 80% de su jornada
laboral recibira 1.350
euros, mientras que los
TCE percibiran 500.

En cambio, el personal
de las residencias, inde-
pendientemente de su
categoria, percibird la
misma cuantia: 900 euros.
Y los trabajadores funda-
mentales, pero que no
hayan realizado atencién
directa, tendrdn una com-
pensacién de 500 euros.

“Mediante escrito dirigi-
do al Vicepresidente de la
Generalitat de Catalunya y
a la Consejera de Sanidad
del Departamento de
Salud, hemos agradecido
este compromiso, pero
también hemos mostrado
nuestro desacuerdo ya que
no podemos admitir una
discriminaciéon como la que
se estd haciendo con el
reparto de esta gratifica-
cion, ya que se trata de
compensar el sobreesfuer-
zo y compromiso, habiendo
sido éstos los mismos en
funcion de las competen-
cias de cada cual, retribui-
das ya de otra forma en
funcion a otros parametros
y exigencias”, explica Tania
Riera, Secretaria
Autonomica de SAE en
Catalufia.

La Sagrada Familia

discrimina a los TCE

Como la decisidon adop-
tada por el Gobierno, tam-
bién ha sido clasista y ses-
gado el homenaje que la

Sagrada Familia ha hecho
a los sanitarios, sacando
un total de 12.000 entra-
das gratuitas para estos
profesionales, asi como
para policias, bomberos y
trabajadores sociales.

El proceso de adquisi-
cion de la reserva de
entrada obligaba a facilitar
el numero de colegiado, lo
gue supone que unicamen-
te han podido acceder a
ellas los médicos, enfer-
meros y farmacéuticos,
dejando fuera al resto de
profesionales sanitarios y
no sanitarios que no cuen-
tan con esta entidad de
representacion institucio-
nal.

Las entradas disponibles
se agotaron en cinco
horas, tiempo suficiente
para que SAE haya recibi-
do la indignaciéon vy las
quejas de los TCE que no
pudieron realizar esta
reserva al no tener nime-
ro de colegiado y no reci-
bieron ninguna alternativa
por parte de la propia enti-
dad.

“Ademas de injustos y
clasistas, estos agravios
son tremendamente humi-
llantes para un colectivo
que ha sufrido, como
pocos, esta pandemia. Por
ello, desde SAE solicitamos
al Patronato de la Basilica
que estudien la alternativa
para que todos los profe-
sionales sanitarios y no
sanitarios, con indepen-
dencia de su colegiacién,
que no se les pide a pie de
cama, puedan beneficiarse
de este homenaje”, explica
Tania Riera.

Retribucién

vacaciones SISCAT

SAE, junto con el
Comité de Empresa de
cada centro del SISCAT,
estd alcanzando pactos
para que los profesionales
perciban los atrasos -
desde el 2015 al 2019- en
la retribucion de las vaca-
ciones del complemento de
atencién continuada, de la
media de las guardias tra-
bajadas y de los pluses por
trabajar en sabado,
domingo y festivo, antes
de que finalice el plazo de
prescripcion de un afio, tal

y como determind el
Tribunal Superior el afio
pasado.

EPIS y pruebas de

PCR y serologia

Tras haber interpuesto
denuncias ante la
Inspeccién de Trabajo de
hospitales, clinicas priva-
das, residencias y centros
socio sanitarios, SAE ha
recibido contestacién en la
que se insta a las diferen-

tes empresas a subsanar
de forma inmediata los
problemas existentes,
garantizando el cumpli-
miento de la normativa
sobre seguridad y salud,
una vigilancia adecuada
(pruebas PCR vy serologia),
la dotacién de los equipos
de proteccién individual,
reponiéndolos en la medida
necesaria, y se facilite
informaciéon y formacién
sobre cada equipo.

ICS. Incremento

retributivo 2%

Por acuerdo de la Mesa
del Parlamento se habilita
con caracter basico un
incremento retributivo
hasta un maximo del 2%
respecto del ejercicio 2019
que sera efectuado en el
plazo establecido en el
art.64.2 del Estatuto de

autonomia.
ICS. Paga
extraordinaria 2013
El personal del sector

publico, que dejo de perci-
bir de forma efectiva
durante el ejercicio 2013 la
cuantia equivalente al
importe de una paga extra-
ordinaria, paga adicional
del complemento especifi-
co o equivalente, percibira
en el mes de julio el 60%
del importe pendiente.

ICS. Estabilizacion y

Carrera Profesional

El ICS estabiliza 2.501
puestos de trabajo even-
tuales, en un proceso que

no comporta un incremen-
to de plantilla, sino la
mejora de la calidad de la
contratacion temporal y de
las condiciones laborales
de estos puestos de traba-
jo, que han sido ocupados
ininterrumpidamente con
nombramientos de carac-
ter temporal frente a la
ausencia de puestos
estructurales.

“Desde SAE exigimos
que se estabilicen las plan-
tillas con jornadas comple-
tas, por la carga de trabajo
que existe”, explica Tania
Riera.

Asimismo, el ICS ha
anunciado que ampliara y
abonara en 2020 la Carrera
Profesional al personal
interino que la solicitd en
2019.

Tarragona
Concentracion en el
H. Sant Joan de Reus
por las DPO

Los profesionales sanita-
rios del Hospital Sant Joan
de Reus se han concentra-
do en el centro sanitario
para reclamar su derecho
al cobro de las Direcciones
por Objetivos (DPO)
correspondientes al ejerci-
cio de 2019.

USAE, junto con otras
organizaciones sindicales
del Comité de Empresa, se
reunié en el mes de mayo

con el Presidente del
Consejo de Administracion
y con el Director del

Hospital para abordar las
cuentas del ejercicio de
2019 y reclamar las varia-
bles, sin que los responsa-
bles sanitarios del centro
manifestaran ningun inte-
rés por realizar el pago de
las mismas.

“La responsabilidad y el
sobreesfuerzo llevados a
cabo por los profesionales
del centro durante la pan-
demia ha sido ejemplar,
maxime si tenemos en
cuenta las situaciones a las
que se han tenido que
enfrentar sin contar con los
equipos de proteccién ade-
cuados. Por ello, ahora,
desde USAE exigimos a la
Direccion el pago de las
DPO, que son una parte
del salario que se puso en
consigna para que los tra-
bajadores realizaran wun
esfuerzo extra, lo que ha
ocurrido para frenar la
expansion de esta pande-
mia. Esperamos que la
Direcciéon recapacite vy
pague a los profesionales lo
que les debe”, explican las
responsables de USAE en el
centro.

Lleida

La Novalianga reabre

tras la reforma

Tras las penurias que los
profesionales de
Novalianga (antigua Clinica
Ponent) han tenido que
soportar desde que en
octubre de 2018 se iniciara
la reforma integral, por fin,
ahora, con la reapertura,
podran desarrollar su tra-
bajo en unas condiciones
dignas y seguras.

“La Clinica dard cobertu-
ra a la gran mayoria de
compafiias aseguradoras
de salud e instituciones
sanitarias de la region de
Lleida, por lo que desde
SAE reivindicamos una
ampliacién de plantilla que
permita dotar a los usua-
rios de una atencién ade-
cuada”, concluye Tania
Riera.

EL PASADO 3 de junio
se celebr¢ el Dia Nacional
del Donante de Organos y
Tejidos, y el 6 el Dia
Mundial del Paciente
Trasplantado. SAE se ha
sumado a estos dias
aplaudiendo la recupera-
cion de la actividad en
este campo tras la pande-
mia: de una media de 7,2
donantes y 16,1 trasplan-
tes diarios, las cifras baja-
ron a 1,9 y 4, respectiva-
mente por la Covid-19.

Pero ahora que los hos-
pitales han recuperado su
normalidad y las UCIs aco-
gen pacientes con diver-
sas patologias, es el
momento de que todos
nos concienciemos para
gue nuestro sistema de
donacién y trasplante siga
siendo un ejemplo mun-
dial.

“Desde SAE aportare-
mos nuestro granito de

Las donaciones

recuperan su ritmo

arena con la celebra-
cion del XXXI
Congreso Nacional de
TCE y TES, que girara
en torno a la donacion
y la vida de los pacien-
tes trasplantados, vy
que, debido a la crisis
sanitaria, nos hemos
visto obligados a pos-
poner hasta el préximo
afo. Durante esta cita
queremos analizar el

El modelo espahol de trasplants
un ejemplo a imitar que se es

considerado mundialmente
tando en gran parte del mundo

papel que tanto los

TCE como los TE§ jue- Saded gy oy
gan en la deteccién de A" BV h v b
posibles donantes e _,x""'""‘ reiones o i a0
debido a su posiCiOn | Mecisicémsancs ss un regale de

en los equipos sanita-

rios, que los sitia al

lado del paciente en los
ultimos momentos de su
vida. Por ello, ademas de
afrontar su labor asisten-
cial en torno a los pacien-
tes trasplantados, durante
esta cita formativa, que
celebraremos en Sevilla,

abordaremos las herra-
mientas y actuaciones
mas idoneas para acer-
carnos a los posibles
donantes”, explica Daniel
Torres, secretario de
accién social y formacién
de SAE.
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2020, ANO INTERNACIONAL DE LOS EQUIPOS DE ENFERMERIA

Los TCE se adaptan
a la realidad

Entre las funciones del TECNICO EN CUIDADOS DE ENFERMERIA
se encuentra la monitorizacion del paciente, la realizacion de
electrocardiogramas, la toma de constantes vitales,

las mediciones antropométricas...

2020

Ano Internacional
del Equipo de Enfermeria

N\

EL SINDICATO de
Técnicos de Enfermeria
quiere destacar el papel que
los Técnicos en Cuidados de
Enfermeria tienen en las
diferentes parcelas asisten-
ciales tras la designacion de
2020 como Afo
Internacional del Equipo de
Enfermeria por la 722
Asamblea Mundial de Ila
Salud.

Cuidar y asistir las nece-
sidades fisioldgicas basicas
de los pacientes, realizar su
higiene y vigilar su piel para
controlar su estado son
algunas de las funciones
que realizan los TCE, pero
durante estos afios nuestro
colectivo ha sabido adaptar-
se a los cambios que ha exi-
gido la propia evoluciéon de
la sanidad para atender las

demandas de los usuarios,
ampliando nuestras funcio-
nes con actuaciones como la
monitorizacion del paciente
con técnicas no invasivas, la
realizacion de electrocardio-
gramas, la toma de cons-
tantes vitales, la medicién
antropométrica, la recogida
de muestras/urocultivos, el
registro de datos termomé-
tricos, la realizacion de
balances hidricos...

“Es evidente que nuestra
profesion se ha adaptado a
la evolucion de la sanidad y
las demandas de los usua-
rios y para ello hemos man-
tenido una formacién conti-
nua a través de cursos post-
grado, jornadas, congresos
cientificos... por ello desde
SAE llevamos afios luchan-
do para que el Gobierno
actualice nuestras funcio-
nes, adaptandolas a la rea-
lidad sanitaria y sociosani-
taria actual, que nada tiene
qgue ver con la de 1973, afio
en que se aprobo el
Estatuto del personal sani-
tario no facultativo. Y, a
pesar de que en 2018 con-
seguimos que el Congreso
aprobara esta actualizacion,
alun seguimos esperando
que se materialice, lo que
nos obliga a continuar tra-
bajando para que se inicien
actuaciones al respecto lo
antes posible”, explica
Daniel Torres, Secretario de
Accidn Social.

Proteccion

frente al

DESDE SAE nos hemos
sumado al Dia Europeo de
la Prevencién del Cancer
de Piel con la distribucion
en los centros asistencia-
les de toda Espafia de un
cartel informativo en el
que recogemos los princi-
pales signos de deteccién
de un melanoma, la forma
mas peligrosa de cancer
de piel.

El primer paso para con-
seguir un diagnéstico pre-
coz es la autoexploracion
de la piel para comprobar
qgue en la lesién no existen
asimetrias, bordes irregu-
lares o color desigual, y
que el tamafio no es supe-
rior a 6 mm; asimismo, hay
que vigilar posibles cam-
bios de tamano, forma,
color y relieve, y la apari-
cién de sintomas como
picor, dolor, sangrado...

En 2018, 982 personas
fallecieron en nuestro pais
por un melanoma maligno
de piel y, segun el altimo
informe de la Sociedad
Espafiola de Oncologia
Médica, Las cifras del can-
cer en Espafia 2020, se
estima que este afo el
nimero de nuevos casos
de melanoma ascienda a
6.179, siendo uno de los
tumores cuya incidencia
mas estd aumentando en
occidente debido, proba-
blemente, a una mayor
exposicion solar.

sol
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HABLE CON U MEDICO SI NOTA ALGUN CAMBIO EN LA PIEL, COMO LA
APARICION DE UNA LESION NUEVA, UNA LLAGA QUE NO CICATRIZA, UN
CAMBIO EN UNA LESION ANTIGUA O CUALOUIERA DE LOS SIGNOS DE
“Por ello, desde SAE
queremos insistir en la

necesidad de no exponer-
se al sol durante largos
periodos de tiempo y evi-
tar las horas centrales del
dia, protegerse con cre-
mas solares de alto factor,
especialmente en perso-
nas con piel clara y nifios,
ya que las quemaduras
solares en la infancia son
uno de los mayores facto-
res de riesgo para que
aparezca un melanoma, o
usar gafas de sol. Es fun-
damental adoptar buenos
habitos frente al sol vy
conocer los signos para
detectar la aparicion de
lesiones en la piel”, explica
Daniel Torres, Secretario
de Accidn Social 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 acompafiado 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 Ne° Esc.
Letra Piso C.P. Localidad Provincia

TIf.: Movil E-mail

Afiliado SAE: [ISi OONo 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
O Técnicas de Laboratorio farmacéutico. Preparados de nutricion asistida hospitalaria (30 h.- Solicitada acreditacion)
OEdicion junio (22/6/20 al 31/7/20) OEdicion agosto (17/8/20 al 25/9/20) (45 € afil./80 € no afil.)

O Técnicos Sanitarios en la farmacoterapia: actualizacién sobre farmacos y productos sanitarios. Presentaciones para uso clinico (30 h.- Solicitada acreditacion)
OEdicion junio (29/6/20 al 7/8/20) OEdicion agosto (31/8/20 al 9/10/20) (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 junio (22/6/20 al 31/7/20) OEdicién agosto (17/8/20 al 25/9/20) (45 € afil./80 € no afil.)

O Intervenciones de los Téc. Sanitarios en el manejo de Citostaticos/Citotoxicos. Seguridad clinica (30 h.- Solicitada acreditacion)

OEdicion junio (22/6/20 al 31/7/20) OEdicion agosto (17/4/20 al 25/9/20) (45 € afil./80 € no afil.)

undacion para la Formacion y Avance de [a 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
IMadrid. Email: asesoria@sindicatosae.com




