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El Colegio de Enfermeria colabora
en el 39 Congreso Nacional de
Enfermeria Nefrologica

Toledo 13:07 | o Comentarios

El Colegio Oficial de Enfermeria de Toledo participé ayer en la clausura del 39
Congreso Nacional de Enfermeria Nefrolégica (SEDEN), que ha tenido lugar en
Toledo del 15 al 17 de octubre, con un gran éxito de asistencia - mas de 500
enfermeros de toda Espafia y cerca de un centenar de responsables de la
enfermeria castellano-manchega en el area de la nefrologia o cuidados a
pacientes de rifidn-.

El secretario del Colegio de Enfermeria de Toledo, Carlos Valmaseda, sefialé durante
la clausura que “entre la labor de nuestra Institucion esta la de colaborar y apoyar la
investigacion de la enfermeria para continuar mejorando la clinica de los profesionales
de enfermeria -el mayor colectivo del sistema sanitario espafiol y nexo directo con el
paciente-, y por supuesto mejorar los cuidados y atencion del paciente, piedra angular
en el desarrollo de nuestro desarrollo profesional”.

Entre los principales temas de debate, poster y comunicaciones presentadas,
estuvieron los cuidados paliativos tanto desde el punto de vista clinico y de la



intervencion sanitaria, como desde el punto de vista mas humano y comunicativo con
el paciente cronico. Todo ello, hay que recordar, en un dia en el que se celebrara ayer
viernes el Dia Mundial contra el dolor.

Durante la clausura, la presidenta de SEDEM, Maria Jesus Rollan de la Sota, felicit6 al
comité toledano organizador del congreso por su gran implicacion, profesionalidad y
altura en contenidos en la gestion y desarrollo de este evento, que el proximo afio se
celebrara en Valencia.

http://www.diariocritico.com/

""Todavia hay enfermeros en Castilla-La
Mancha gue no conocen los protocolos
para el ébola"

El Colegio Oficial de Enfermeria de Toledo que preside Roberto Martin,
quien a su vez es el también presidente del Consejo Autondmico de
Enfermeria de Castilla-La Mancha, participaba ayer en la reunion
convocada por el Consejo General de la Enfermeria Espaiiola, en la que se
llevé a cabo un exhaustivo analisis de la situacion que esta viviendo nuestro
pais como consecuencia del primer contagio de ébola fuera de Africa.

Roberto Martin valoré positivamente,
coincidiendo con el maximo 6rgano
colegial de la enfermeria espafiola, el
cambio de rumbo dado por el Gobierno
gue, en su opinién, "se ha implicado
claramente con la seguridad clinica de los
profesionales".

Asimismo los colegios de enfermeria de

Espafia, unanimemente, sefialaron en

este foro nacional su satisfaccién "tras

haber cortado de raiz las voces politicas que pretendian criminalizar a Teresa Romero,



una magnifica profesional que puso en juego su vida para cuidar, de forma voluntaria y
altruista, a dos pacientes contagiados de ébola repatriados", asegura el Colegio de
Enfermeria de Toledo en un comunicado.

No obstante, durante esta reunion también se constatd que, a dia de hoy, "todavia hay
numerosos profesionales sanitarios en gran parte de Espafia y también en Castilla-La
Mancha que han denunciado ante sus colegios provinciales que, estando en primera linea
de actuacion, que siguen sin conocer suficientemente los protocolos”.

En este sentido, afiaden, acusan "una falta de adiestramiento y/o carencia de medios para
garantizar su seguridad ante un hipotético caso de paciente infectado".

"No es un problema que afecte solo a Madrid"

En dicho foro se sefialé que "las comunidades autonomas deben asumir, de una vez por
todas, su responsabilidad porque este no es un problema que afecte so6lo a Madrid".

Martin sefiala que también los gobiernos autonémicos "tienen la obligacién legal y moral
de dotar a los profesionales sanitarios de todas y cada una de las medidas necesarias
para que puedan prestar la asistencia con plenas garantias de seguridad". En este sentido
ha recordado que, "en caso contrario, como gestores sanitarios deberan responder ante la
justicia por las posibles responsabilidades que correspondan, ante hipotéticos casos que
pudieran surgir".

Creacion de una comision de expertos

Otro de los puntos aprobados en el seno nacional de los colegios de enfermeria de
Espafia ha sido la creacion con caracter inmediato del Comité Nacional de Expertos
Enfermeros para la Prevencion y el Cuidado de Pacientes Afectados por el Virus del Ebola
(CEEE). Se trata de un organismo dependiente del Consejo General de Enfermeria, pero
que tendra plena autonomia en su actuacion.

Entre las funciones de esta entidad estan: analizar las condiciones en que se han llevado a
cabo los cuidados enfermeros de los pacientes infectados por virus del ébola hasta el dia
de hoy desde una triple perspectiva: formacién de los profesionales, prevencion de riesgos
laborales y vigilancia de la salud. Tendra entre sus funciones la elaboracién de protocolos
y procedimientos basados en principios de bioseguridad y buenas practicas; y, realizar
propuestas que minimicen cualquier riesgo futuro.

Asimismo, la Organizacion Colegial de Enfermeria ha acordado también la creacién del
Observatorio Enfermero de Bioseguridad que estara dedicado a la elaboracién de analisis
periédicos sobre el cumplimiento de las normas del apartado anterior.

Conferencia Mundial sobre el ébola en Madrid

Otro de los puntos acordados ha sido la celebracion de la Conferencia Mundial Enfermera
sobre el ébola en Madrid, previsiblemente los proximos dias 27 y 28 de octubre. Esta



conferencia contara con los mas reputados expertos en la asistencia del ébola, asi como

representantes de todos los paises del mundo, incluyendo aquellos donde la enfermedad
tiene mayor incidencia, los que han tenido pacientes infectados en sus fronteras y los que
tienen un riesgo potencial de llegar a tenerlos.

Dicha Conferencia estara organizada conjuntamente por el Consejo General de
Enfermeria de Espafia y el Consejo Internacional de Enfermeria. Este Ultimo es el maximo
organismo de representacién mundial de la profesion, aglutina a mas de 130 paises y
representa a los mas de 13 millones de enfermeros y enfermeras de todo el mundo.
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de Castilla-La Mancha
Un ano en la red

El Colegio de Enfermeria apoya las
medidas del gobierno, aunque "siguen sin
conocerse los protocolos” para el Ebola

El presidente del Colegio Oficial de Enfermeria de Toledo, Roberto Martin, valora
positivamente el cambio de rumbo dado por el Gobierno implicandose con la
seguridad clinica de los profesionales, aunque sefiala que se siguen sin conocer
suficientemente los protocolos, acusando falta de adiestramiento y de medios



El Colegio Oficial de Enfermeria de Toledo que preside Roberto Martin, quien a su
vez es el también presidente del Consejo Autonémico de Enfermeria de Castilla-La
Mancha, participaba ayer en la reunién convocada por el Consejo General de la
Enfermeria Espafiola, en la que se llevé a cabo un exhaustivo analisis de la
situacion que esta viviendo nuestro pais como consecuencia del primer contagio
de ébola fuera de Africa.

Roberto Martin valord, y coincidiendo con el maximo 6rgano colegial de la
enfermeria espafiol, positivamente el cambio de rumbo dado por el Gobierno, que
se ha implicado claramente con la seguridad clinica de los profesionales, segun
informa este drgano en rueda de prensa.

Asimismo los colegios de enfermeria de Espafia, unanimemente, sefalaron en
este foro nacional su satisfaccion tras haber cortado de raiz las voces politicas que
pretendian criminalizar a Teresa Romero, "una magnifica profesional que puso en
juego su vida para cuidar, de forma voluntaria y altruista, a dos pacientes
contagiados de ébola repatriados".

No obstante, durante esta reunion también se ha constatado que, a dia de hoy,
"todavia hay numerosos profesionales sanitarios en gran parte de Espafa y
también en Castilla-La Mancha que han denunciado ante sus colegios provinciales
que, estando en primera linea de actuaciébn, que siguen sin conocer
suficientemente los protocolos, acusando una falta de adiestramiento y/o carencia
de medios para garantizar su seguridad ante un hipotético caso de paciente
infectado”.

En dicho foro se sefialé que "las comunidades autbnomas deben asumir, de una
vez por todas, su responsabilidad” porque este no es un problema "que afecte solo
a Madrid". Martin sefiala que también los gobiernos autondémicos "tienen la
obligacion legal y moral de dotar a los profesionales sanitarios de todas y cada una
de las medidas necesarias para que puedan prestar la asistencia con plenas
garantias de seguridad".

En este sentido ha recordado que, "en caso contrario, como gestores sanitarios
deberan responder ante la justicia por las posibles responsabilidades que
correspondan, ante hipotéticos casos que pudieran surgir".

Comision de expertos

Otro de los puntos aprobados en el seno nacional de los colegios de enfermeria de
Espafia ha sido la creacion con caracter inmediato del Comité Nacional de
Expertos Enfermeros para la Prevencion y el Cuidado de Pacientes Afectados por
el Virus del Ebola (CEEE).

Se trata de un organismo dependiente del Consejo General de Enfermeria, pero
gue tendra plena autonomia en su actuacion. Entre las funciones de esta entidad
estan: analizar las condiciones en que se han llevado a cabo los cuidados
enfermeros de los pacientes infectados por virus del ébola hasta el dia de hoy
desde una triple perspectiva: formacion de los profesionales, prevencion de riesgos
laborales y vigilancia de la salud.



Tendré entre sus funciones la elaboracion de protocolos y procedimientos basados
en principios de bioseguridad y buenas practicas; y, realizar propuestas que
minimicen cualquier riesgo futuro.

Asimismo, la Organizacion Colegial de Enfermeria ha acordado también la
creacion del Observatorio Enfermero de Bioseguridad que estara dedicado a la
elaboracion de andlisis periodicos sobre el cumplimiento de las normas del
apartado anterior.

Conferencia Mundial sobre el ébola en Madrid

Finalmente, cabe destacar que, otro de los puntos acordados ha sido la
celebracion de la Conferencia Mundial Enfermera sobre el ébola en Madrid,
previsiblemente los préximos dias 27 y 28 de octubre (fechas pendientes de
confirmacion todavia).

Esta conferencia contara con los mas reputados expertos en la asistencia del
ébola, asi como representantes de todos los paises del mundo, incluyendo
aquellos donde la enfermedad tiene mayor incidencia, los que han tenido pacientes
infectados en sus fronteras y los que tienen un riesgo potencial de llegar a
tenerlos.

Dicha Conferencia estara organizada conjuntamente por el Consejo General de
Enfermeria de Espafia y el Consejo Internacional de Enfermeria. Este ultimo es el
maximo organismo de representacion mundial de la profesion, aglutina a mas de
130 paises y representa a los mas de 13 millones de enfermeros y enfermeras de
todo el mundo.
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PLATAFORMA EN DEFENSA DE LA SANIDAD

Denuncian la dimision de la supervisora
de enfermeria de Urgencias del Virgen
Salud

La plataforma se concentra en Toledo y asegura que la
directora de enfermeria se va por falta de medios

POR EFE. SABADO, 18 DE OCTUBRE DE 2014

Manifestacion de la Plataforma en Defensa de la Sanidad Publica en Toledo.

Unas cien personas se han manifestado hoy por las calles de Toledo convocados por la asamblea en
Defensa de la Sanidad Publica, que ha informado de que la supervisora de Enfermeria de Urgencias del
Hospital Virgen de la Salud de Toledo ha presentado esta semana su dimision por la falta de medios.

La portavoz de la asamblea, Helena Galan, ha informado a los medios de comunicacion de esta dimision,
gue ha venido motivada por la falta de personal, pues ha indicado que esta profesional pidié6 mas
enfermeros para atender los nuevos boxes que se han habilitado en la zona de urgencias, si bien la
respuesta fue, segun Galan que "se tenia que conformar con lo que habia, que ya tenia la obra".

Esta y otras razones son las que ha esgrimido Galan para celebrar la manifestacion que ha recorrido este
mediodia las calles de Toledo, desde la plaza del Ayuntamiento hasta el Hospital Virgen de la Salud, en la
gue se han visto pancartas con lemas como "La sanidad publica no se vende, se defiende" o
"Privatizacion de la sanidad = robo de recursos publicos".

La portavoz de la asamblea también ha informado de que el lunes, a las 13.00 horas, se abrira el sobre
con la oferta presentada por una Union Temporal de Empresas (UTE) para la construccion del futuro
hospital de Toledo.

"Pedimos a la ciudadania que demuestre lo que quiere, si un hospital privado o publico”, ha dicho Galan,
gue ha animado a los ciudadanos a acudir a las puertas del Sescam a esa hora del lunes.

El portavoz de Sanidad del PSOE en las Cortes, Fernando Mora, ha apoyado esta movilizacién "por la
publica, universal, gratuita y por la calidad de las prestaciones, que tiene que estar orientada a los
ciudadanos".

Asimismo, también ha reivindicado que el futuro hospital de Toledo tenga una gestion totalmente publica,
ante "el temor de que se vaya privatizando y que eso signifique un problema como lo es en las
comunidades autbnomas donde se ha privatizado".
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» El consejero se atreve incluso con el mes (septiembre) de su finalizacion,
aunque lo condiciona a que partidos politicos v sindicatos «no compliqguen»

EFE -
TOLEDO

La Sanidad es noticia. Ahora es el ébo-
la, claro, que en las ultimas semanas
estd llenando hasta rebosar paginas
de periédicos y rellenando telediarios.
Pero antes fue el aborto, conla polé-
mica ley que el Gobierno nacional aca-
bé por retirar, y siempre (hasta que
“por fin se construya) lo es el nuevo hos-
“pital de Toledo. Iniciado en la anterior
legislatura con mando socialista, pa-
rado y replanteado por la actual Jun-
~ta para hacerlo sostenible, el conseje-
ro de Sanidad y Asuntos Sociales de
Castilla-La Mancha, José Ignacio Echa-
niz, pone fecha a la inauguracién del
centro: mediados de 2016. En una en-
trevista con Efe, Echédniz calcula que
el traslado al nuevo centro sanitario
se podria hacer durante el veranoy si
se le pide concretar pronuncia sep-
tiembre. .
. Paralevantar el hospital solo ha
“concurrido una Unién Temporal de
Empresas (UTE), compuesta por OHL
Construccioén, Acciona Concesiones
S.L.y Desarrollo de Concesiones Via-
rias Dos S.L (esta ultima resultante de
la fusién de ACS y Dragados). O en pa-
labras de Echaniz: «Cuatro de las cin-
co grandes empresas constructoras
vienen a Toledo». El consejero admi-
~ te que le hubiera gustado que optaran
mas empresas al contrato adjudicado
por 157 millones de euros, pero desta-
ca laimportancia de la UTE. «Un gru-
po de empresas constructoras de la
maxima solvencia en Espafia se han
agrupado, porque es una obra que ne-
cesita un pulmén econémico impor-
tante», dice.

Plazos que se manejan
En la actualidad, indica Echéniz, ya
ha comenzado la fase de las mesas téc-
nicas, que deben «ir estudiando el pro-
yecto poco a poco» y que-puede demo-
rarse tres o cuatro meses. Pasado este
“tiempo, la empresa adjudicataria pue-
de replantear algunas cuestiones de
la obra fruto de las demandas de la ad-
ministraciéon y, una vez resueltas, «son
18 meses de construccién».
" Aunque advierte: el plazo de media-
dos de 2016 se establece si «todo va
como hasta ahora, los tribunales no
paran nada y si no hay nadie que re-
curre y complique la obra». De este
modo, alude sin citarlos a los recursos
presentados por el taller de arquitec-
tos Sanchez Horneros y el PSOE, am-
bos desestimados por el Tribunal Cen-
tral de Recursos Contractuales. Por
- ello les pide, también a los sindicatos,
«que no compliquen, porque es un hos-

joséignacio i

dniz posa en ia sede de su

TISE,

| ElPlande Apoyoa
la Maternidad entra
en vigor el1de enero

el consejero de Sanidad de
Castilla-La Mancha desvelé que
el Programa Operativo de

.envigor el 1de enero de 2015.
Este Plan nace con el objetivo
de que «no haya ningiin ele-
mento» que determine que
«alguien se tenga que ver
obligado al aborto» y unade
sus ramas mas destacadas

- que se fomentara la materni- -
dad.

En la misma entrevista con Efe, -

Apoyo ala Maternidad entrara. -

seran las «becas-mama» por las -

Echaniz explica que serdun
plan interdisciplinar, ya queno
solo implica ala Consejeria de
Sanidad, sino también'alade

‘Educacion o Fomento: Desde

Sanidad se incorporard en el
presupuesto de 2015 una nueva
partida dotada con 6 millones de
euros, si bien todo el programa

© dispondra de mas de 20 millones
-anuales, porque «muchas }

consejerias ponen medios -
adicionales», dice Echaniz.

-Asi, para que las medidas sean
lo mds efectivas posible, desde la
Consejeria de Sanidad se han
promovido reuniones con veinte
asociaciones que trabajancon

mujeres embarazadas, como Red
~"Madre ¢ Asociacion Madrina.

Desmontando «mentiras»
Dice que el modelo de gestion
permitird ahorrar 2.000
millones en 30 afios, unos150
euros por cada toledano

Sobre guién lo construye
Destaca que cuatro de lus
cinco grandes empresas

.constructoras vengan a

Toledo

«No puede deteriorarse»
ElVirgen de la Salud es
«incomodo», aunque se le
Seguird mimando por ejemplo
con la nueva drea de urgencias

pital muy necesario».

En cuanto a las criticas, Echaniz ta-
cha de «mentira» gue el hospital vaya
a ser mds pequefio y caro-que el que
planteaba el proyecto socialistay dice
que el modelo de gestién permitira
ahorrar alas arcas ptiblicas 2.000 mi-
llones de euros en 30 aflos. Lo cual'son.
150 euros al afio por toledano (inclu-
yendo a los de toda la provincia) du-
rante esos 30 aflos. Segtin Echanjz, el -
‘proyecto del actual Gobierno regional
que se va a ejecutar es «un 30 por cien-
to mas pequerfio, no se necesita mas».
JY qué pasa con la parte construida
que se quedard sin utilizar? «No se va
a dejar a la intemperie, sino que se va
a cerrar, como un espacio cubiertoy
cerrado, por si en el futuro hiciera fal-
ta», asegura el consejero, quien afia-

"de: «El hecho de no tener que calen-

tar, enfriar o poner materiales de lujo
en esa zona nos va a ahorrar mucho
dinero y permitird hacerlo en dos

.afios».

JY el Virgen de la Salud?

Sobre el Hospital Virgen de la Salud,
Echédniz admite: «Es incémodo para
los profesionales, pero sobre todo para
los pacientes», ya que presenta «com-
plicaciones, con cables antiguos y una

" situacién antigua»r. «Este hospital te-
‘nia que haberse mudado hace tiem-

po», zanja. Sin embargo; hasta queel
servicio hospitalario se pueda trasla-

.daral barrio de Santa Maria de Ben-

querencia, insiste en que el Virgen de
la Salud «no puede deteriorarse en lo
mas minimo». Por lo tanto, la Conse-
jeria de Sanidad y Asuntos Sociales se-
guira comprando los nuevos equipos
que sean necesarios y haciendo «pe-
quefias obras». En este sentido, pone
como ejemplo la futura drea de urgen-
cias, que se pondra en marcha de cara
alapréxima campana de la gripe.
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de Pa_rapleﬂcos de Toledo han partici-
pado en el congreso que organiza la
European Molecular Biology Organi-
~zation (EMBO), celebrado en la locali-
dad barcelonesa de Sitges. Se trata de

discutir los avances mas recientes en

~investigacion en medula espinal y es-
tablecer redes de contacto.

Dentro de la actividad desarrolla-

da por la Unidad de Neurologia Expe-

laboratorios han presentado sus tlti-
mos resultados sobre lesion medular
en este importante congreso en el que
hanparticipado prestlglosos 1nvest1~
gadores de distintos paises.

El programa cientifico se ha centra-

caracteristicas celulares’y moleculares

'delos animales, asi como en sus poten-
ciales-consecuencias terapéuticas.
-Se han expuesto trabajos centrados

B

Parapléjicos muestra
sus avances en
proteccion celular

unforo de neurocientificos clave para

rimental del centro, cientificos de dos

do en los procesos de desarrolloylas

de la médula espinal en hitmanos y mo--
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jccM

en la implicacién de la muerte celular
en la lesién medular y 1a evaluacion
de diversas terapias protectoras que
permitan proteger alas células dela
médula tras la lesion.

Tras lalesi¢n medular se produc
una acumulacién de proteinasimpli-
cadas en este proceso que puede dar
lugar a la muerte de las células. Si fa- -
lla esta funcién bioquimica de auto-’
limpieza, el material que se acumula
provoca dicha muerte celular. Se tra-
ta de un hecho relevante, no solo para
la lesién medular, si no también para
otras enfermedades genéticas menos
conocidas como la'de Niemmanpick.

Desde su creacién en 2002, esta uni-
dad de neurologia experimental ha re-
unido un equipo humano y tecnol6gi-
co destinado a estudiar la lesién me-
dular y desarrollar terapias eficaces.
Los-actuales trece laboratorios de in-
vestigacion desarrollan proyectos que -
cubren los diferentés aspectos de la
lesién medular, deSde los estudios con
células madre a los cambios que cau- -
salalesién en las redes neurales del
cerebro.

El Parque de las Tres
Culturas acoge hoy la
«Fiesta Animal»

ABCTOLEDO

“A'partir de las once de la manana se
vaa celebrar en el auditorio del Par-
mal», que esta semana presentaron Ja-

nio Fernandez y Laura Moreno, de

Alma Animal, y Alberto Gémez, de AS-
PAAN. '

que delas Tres Culturas la «Fiesta Ani- -

vier Mateo, de Izguierda Unida, Anto-

En la fiesta habra una mesa de adop-
¢i6n, un concurso canino y una inte-
resante charla sobre los derechos de
los animales en los que participaran
miembros de los diferentes colectivos
que organizan la actividad. _

Alberto Gémez y Antonio Fernan-

“dez recordaron que en Espafia «anual-

mente son abandonados entre 120.000
y 150.000 perros y gatos. A lo quie hay
sumar multitud de ejemplares de es-
pecies exéticas» y la necesidad de que
desde el Ayuntamiento se promueva
una normativa que proteja mejor a los
animales.
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Bducacion

La Juntay Cecam se
unen para impulsar
la Formacién
Profesional Dual

EFE TOLEDO

LaJunta de Comunidades de Casti-
lla-La Mancha y la Confederacién
de Empresarios regional (Cecam)
han acordado «impulsar juntos la
Formacién Profesional Dual en la
regién», a través de una estrategia
conjunta que sume esfuerzos «para
garantizar un mejor futuro'a los j6-
venes».

En un comunicado, la Junta in-
formé ayer que el consejero de Edu-
cacion, Marcial Marin, y el presiden-
te de Cecam, Angel Nicolas, mantu-
vieron una reunion de trabajo en la
que, segun Marin, este proyecto edu-
cativo «mejora la cualificacién y la

empleabilidad de los alumnosy fa-
vorece, por tanto, su insercién la-
boral». Para Marin, la clave del éxi-
to de este modelo reside en «dar res-
puesta a las necesidades de los
sectores productivos de la region».
‘ Asimismo, recordé que en los 1l-
timos tres afios, Castilla-La Man-
cha se ha convertido en la comuni-
dad auténoma con mayor propor-
cion de FP Dual en relacién con el
niimero de habitantes.

Universidad

El plazo de matricula
en la UCLM para
mayores de 25y 45
anos acaba el jueves

ABC TOLEDO

La Universidad de Castilla-La Man-
cha mantiene abierto hasta el jue-
ves el plazo de matricula del cur-
so de preparacién a las pruebas de
acceso a la UCLM para mayores de
25y 45 afos. Los interesados po-
dran formalizar su inscripcion en
las diferentes unidades de gestiébn
académica de campusde la insti-
tucién. El coste de la matricula es
de 300 euros para los mayores de
25 afios y 150 para los mayores de
45. ' .

El curso, que se celebrara en ho-
rario de tarde entre octubre y abril
en los cuatro campus de la univer-
sidad regional y en Talavera de la
Reina, tiene como objetivo princi-
pal que estas personas obtengan los
conocimientos necesarios para en-
frentarse con éxito a las pruebas
que les permitirdn cursar estudios
superiores.

Los alumnos recibiran formacién
especifica en aquellas materias de
las que después se examinaran. La
novedad este curso sera la incorpo-
racion de unas tutorias que ayuda-
ran a que el estudiante adquiera téc-
nicas deestudio eficaz.

Dos mujeres realizan ejercicios contra el cincer de mama

LUNES, 20 DE OCTUBRE DE 2014 ABC
abc.es/toledo

Sanidad destaca la eficaciaenla
deteccion precoz del cancer de mama

» Casi 100.000 mujeres
fueron citadas hasta
agosto, de las que el 70.

- por ciento acudio a ella

ABC
TOLEDO

En Castilla-La Mancha, hasta agosto, -

han sido citadas 97423 mujeres para
participar en el Programa de Detec:
cién Precoz del Cancer de Mama, con-
siguiendo llegar al 70,64 por ciento de
ellas. El dato lo ofrecié ayer el conse-
jero de Sanidad y Asuntos Sociales de
la Junta, José Ignacio Echaniz, con mo-
tivo del Dia Mundial contra el Cancer
de Mama celebrado ayer.

Echéniz dijo que la prevencién-es
fundamental para luchar contra esta
enfermedad, segiin informo la Juntay
recogié Ep. «No podemos relajarnos,
tenemos que seguir impulsando la par-
ticipacidn en este programa para pro-
teger la salud de las mujeres», dijo el
consejero.

Echdniz también recordé que el ac-

‘tual Gonierno regional propuso «la
ampliacién de la edad de las mujeres -

que se incluyen en el cribado del can-
cer de mama desde los 65 hasta los 70
afios». «La presidenta, Maria Dolores
Cospedal, impulsa la deteccion precoz
como la mejor arma para luchar con-
tra el cancer de mamanr, ya que «su

diagnostico temprano reduce el ries-
go y mejora el pronéstico y la super--

vivencia ante esta enfermedad», afir-
mo el consejero. ‘
Para la deteccion precoz, las muje-

res son citadas para realizarse una ma-

mografia, los radidlogos evaldan las
pruebasy en una semana se emiten in-
formes para la comunicacién de los re-
sultados. En aquellos casos clasifica-

dos como de alta sospecha se garanti-

zala citacién prioritaria de la paciente
para confirmar el diagnéstico. Desde

- enero a agosto de.este afio se ha citado
‘a 266 mujeres al dispositivo asistencial
especializado para confirmar o descar- -

tar la sospecha de lesién mamaria.

Mejoras importantes
Segin informo la Junta, el Programa
de Deteccién Precoz.de Cincer de
Mama 2013-2014 ha introducido dos
importantes mejoras. Por una parte,
seha abandonado el sistema analégi-
co, incorporando la mamografia digi-
tal y, por otra, se¢ haintroducido la do-
ble lectura, es decir, dos radiélogos di-
ferentes ' estudian las’  pruebas
efectuadas. s

Las exploraciones se llevan a cabo
en unidades fijas-ubicadas en las prin-
cipales ciudades de la region, con apo-
yo de transporte-para las mujeres que
residen en zona rural y desplazamien-

to'de unidades méviles para dar co-

bertura a las zonas mas alejadas.

- El objetivo de participacién de los
programas de deteccién precoz de can-
cer de mama se encuentra alrededor
del 70 por ciento. Segtin la Junta,las
comunidades auténomas més exten-
sas, con formatos organizativos simi-
lares al de Castilla-La Mancha, tienen
tasas de participacién en torno al 65
por ciento. Frente a ello, provincias
como Albacete, en que la participacion
supera el 85 por ciento, y Ciudad Real,
por encima del 75 por ciento. Asi por
ejemplo, en Albacete se ha citadoa

18.766 mujeres entre enero y agosto de
2014, con una participacion del 86,59
por ciento. De ellas, 788 mujeres fue:_
ron recitadas para realizar pruebas
adicionales no invasivas, 828 mujeres
tienen nueva cita antes de dos afios
para control cercanoy 52 han sido de-
rivadas al dispositivo especializado.
En las dreas de Ciudad Real, Man-
cha Centro y Puertollano se han reali-
zado 23.442 citaciones, con una parti-
cipacién del 75,22 por ciento. De ellas,
556 han sido citadas para revisiones
precoces, un total de 655 mujeres se
han sometido a estudios adicionales y
89 han sido derivadas al especialista.
En Cuenca se ha citado a18.931 mu-
jeres de las cuales 12,112 han acudido
arealizarse las pruebas, 10 que supo-
ne una participacién del 63,98 por cien-
to. De ellas, 557 mujeres han sido ci-
tadas para revisiones precoces, 356 pa-

_cientes se han sometido a estudios

adicionales y 69 han sido derivadas a
la unidad de mama especializada.

En Guadalajara, de 3.030 citaciones
para revision, asistieron 1.602 muje-
res y 107 precisaron estudios adicio-
nales. En Toledo se ha citado a 24.316
mujeres, de las cuales 15.315 han acu-
dido a realizarse las pruebas, lo que
supone una participacién del 62,98 por
ciento. De ellas, 31 han sido derivadas
ala unidad de mama especializada.

Por otra parte, en el drea de Talave-
ra de la Reina, de 8.938 mujeres cita-
das se hanrealizado 5.910 mamogra-
fias, con 1ina participacioén del 66,12
por ciento. De ellas, 274 mujeres fue-
ron recitadas para realizar pruebas
adicionales y 311 mujeres tienen nue-
va cita antes de dos afios para control
cercano.
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El 70% de los empleos tramitados en la UCLM fue en el extranjero. /v. BALLESTEROS

LM triplica
s ofertas de

Mds de 200 de los 402 trabajos gestionados
por el CIPE hasta junio fueron para esta rama

- Casi el 70 por ciento de
los puestos que tramité la
Universidad de Castilla-La
Mancha en la primera mi-
tad del afio se ubicaban
en el extranjero. El 17 por
ciento, en la region.

M. CHAVES / CIUDAD REAL
region@diariolatribuna.com

El Centro de Informacién y Pro-
mocién del Empleo (CIPE) de la
Universidad de Castilla-La Man-
cha triplicé durante el primer se-
mestre del afio las demandas de
trabajadores recibidas de empre-
sas con respecto al mismo perio-
do del afio pasado, segtin reve-
lan los datos del Observatorio de
Empleo Universitario a los que
ha tenido acceso este diario. De
este modo, y frente a las 125 ofer-
tas de trabajo gestionadas por es-
te organismo entre enero y junio
del afio pasado, la primera mitad
de 2014 se cerré con un total de
402, Esta mejoria, seglin muestra
dicho informe, se sustenta en la

masiva peticién de enfermeros,

ya que 230 de las ofertas (que
puede estar dirigidas para mds
de una titulacién) que llegaron
al CIPE estuvieron dirigidas a es-

‘tudiantes y egresados de dicha

rama formativa.

" En este sentido, el observato-
rio destaca el «<aumento» en la
démandas de enfermeros, ya que
en el primer semestre de 2013 no
serecibié ninguna oferta para es-
tos titulados, y subraya que la el
incremento se debe «ala alta de-
manda de profesionales sanita-

rios fuera de nuestro pais». Asi-
mismo, desde el CIPE se incide
en el incremento de las ofertas
de empleo para los estudios de
Magisterio, Estudios Ingleses y
Lenguay Literaturas Modernas.

Una mejoria que no es suficien-
te para que estas titulaciones se-

sitiien en el podio de las mds.so-
licitadas por el tejido empresa-
rial, ya que, junto a Enfermeria,
los mds solicitados siguen sien-
dolos jévenes que se gradtian en
Administracién y Direccién de
Empresas y en Ingenieria Infor-
madtica, con 54 y 52 empleos res-
pectivamente. Econdmicas reci-
bié 31 peticiones y Estudios In-
gleses y Magisterio, 27. Un afio
antes las carreras con mayor vo-

lumen de ofertas en el Centro de .

Informacién y Promocidn del
Empleo fueron Administracién
v Direccién de Empresas e Inge-
nieria Industrial, con 46y 44.

El Observatorio de Empleo
Universitario también pone de
manifiesto que casi el 70 por
ciento de las peticiones de traba-
jadores que llegaron a la Univer-
sidad de Castilla-La Mancha fue-
ron para un empleo en el extran-
jero mientras que algo mds del 17
por ciento fueron para ejercer en
laregion, el siete por ciento en
Madrid y casi el seis por ciento
en otras provincias espafiolas.
Con todo, las mayoria de las em-
presas interesadas en material
humano dela UCLM fue delare-
gion, algo mds del 48 por ciento,
frente a un 23 por ciento de so-
ciedades madrilefias, aun 19 de
otras provincias y apenas un
ocho por ciento de compaiiias
procedentes de otros paises.

En cuanto a la tipologia de

empresas, cerca del 31 por cien-

to de las ofertas fueron de pe-
quefas, algo més del 26 de me-
dianas, el 25 de grandes empre-
sasyel 17,6 de microempresas.
Estas sociedades, en un 28 por
ciento de los casos, ofrecieron a
los estudiantes de la Universidad

‘regional puestos de trabajo tem-

porales, en el 23 combinaciones
de temporal e indefinido. Las al-
tas de trajo indefinidas represen-
taron casi el 19 por ciento del to-
tal.

Las actividades del sector sanitario son las que demandan mads titulados. ; TOMAS FDEZ. DE MOYA

Aunque los 402 puestos ofer-
tados por el CIPE se sitiian por
debajo delos 434 del segundo se-
mestre de 2013, desde este orga-
nismo se hablé de «una conside-
rable recuperacion». Asi, se des-
taca que la mejoria de la segunda
mitad del afio pasada estd muy
relacionada con el comienzo del

curso y la celebracién del foro

anual de empleo de este organis-
mo. Por ello, las tiltimas cifras re-
cogidas por el observatorio per-
miten que la UCLM sea «mode-
radamente optimista en los

datos que se esperan para los
proximos meses».

" El Centro de Informaciény
Promocién del Empleo de la
Universidad también subrayé
que el factor mds demandado
por las empresas a la hora de
contratar alumnos fueron los
idiomas, seguidos de la expe-
rienciay, por dltimo, de la for-
macién complementaria. Fl sec-
tor sanitario, seguido por el de
los seguros y la educacion, sigue
siendo el que mds titulados soli-
cita.
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»El equipo médico del hospital
Carlos I1I da por curada a la auxiliar
de enfermeria tras el cuarto negativo
consecutivo de las pruebas del virus

M. TRILLO/]. G. STEGMANN
MADRID

’

eresa Romero ya esta cu-
rada. Cuatro miembros del
equipo médicos que atien-
de ala auxiliar de enfer-
meria, ingresada en el hos-
pital Carlos III de Ma-
driddesde el pasado dia 6 por contagiarse
del ébola, confirmaron ayer a las cinco
delatarde la esperada noticia ante de-
cenas de periodistas espafioles y extran-
jeros. Poco antes, el Centro Nacional de
Microbiologia les habia hecho llegar
desde Majadahonda el resultado de la

tltima prueba sobrela cargaviralenla -

sangre de la paciente: negativo.

Como explicé el jefe de 1a Unidad
de Enfermedades Infecciosas del hos-
pital, José Ramon Arribas, se trata del
cuarto negativo en las pruebas PCR,
pero-el segundo y el definitivo segiin
los criterios de la Organizacién Mun-
dial de la Salud para considerar que la
paciente ha superado la enfermedad.
Sino se producen nuevos casos, se re-
conocerd a Espafia como libre de ébo-
laen un plazo de 42 dias que empezé a
contarse ayer. Esto es, el préoximo 2 de
diciembre.

“Con tode, esto no supone que el es-
tado de salud de Teresa Romero esté
ya completamente restablecido. Aun-

que es «extraordinariamente positi- -

vo»-que se haya «controlado la infec-
cién», recobrar las condiciones pre-
vias al contagio atin «lleva tiempo»,
explicoé Arribas, sin més precisiones
sobre el periodo de hospitalizacion.
La enfermedad puede dar lugar a
una serie de «alteraciones» durante
unos dias, que podrian requerir «tra-
tamientos especificos si hiciera falta».

De hecho, segtn pudo saber ABC, el

pasado lunes atin tuvo unas décimas
de fiebre y diarrea, aunque ambos sin-
tomas ayer ya habian desaparecido.
Por el momento, se podra trasladar a

el conta

la paciente a otra habitacién y desin-
fectar la que venia ocupando en la sex-
ta planta del hospital. A partir de este
segundo negativo, ya no serdn nece-
sarias medidas de seguridad como las
que se venian aplicando en torno a ella,
incluida la utilizacion de los trajes de
proteccién individual (TPI).

El equipo médico no pudo aclarar en
qué medida han contribuido a la cura-
ci6n de la paciente los tratamientos que
ha recibido, tanto el antiviral favipira-
vir como el suero hiperinmune trans-
fundido de dos religiosas que habian

superado la enfermedad. Segiin Arri-
bas, no se puede saber «si afiaden algo»
al no existir un grupo de control en el
cual comprobar por comparacion el
efecto de una determinada terapia. En

lalinea de lo apuntado en una reciente.

entrevista con ABC por el jefe de Viro-
logia del Centro Nacional de Microbio-
logia, José Manuel Echeva-
rria, algunos expertos que
han seguido de cerca el caso
consideran que «lo que de
verdad ha funcionado con

MIERCOLES, 22 DE OCTUBRE DE 2014 ABC
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bola tras 16

comparecieron ayer, dejé claro que
«desde el paciente cero» -el religioso
Miguel Pajares, repatriado en agosto
desde Liberia- los trajes de proteccién
utilizados estaban «por encima de las
recomendaciones» de la OMS y del CDC
(Centro parala Prevencién y Contiol
de Enfermedades) y que, si bien gene-
ran «disconfort» y «difi-
cultades» para atender al
paciente y al quitdrselo
uno mismo, en ningan
- momento da «sensaciéon

Teresa es la propia Teresa». .de falta de seguridad».
Es decir, que el sistema in- . . Una vez curada, Tere-
mune de la paciente ha po- sa Romero puede conver-
didoserlfacordlavepare 3 dle diciembre  (zeen inaesranzace

Sobre la razdn del conta- Sino hay ”“eP 0S fermos. Sin embargo, Arri-
gio, los médicos se quedan ~ €AS05; ESpanq bas aclaré qgue se desco-
al margen. Sin embargo, una =~ S€ COTlSld? rard  noce cudl es el mejor mo-
de las doctoras de la Unidad libre de ébola mento para la extraccion
de Medicina Tropical que en 42 dias dela sangre.

25DE SEPTI'EMBRE

La auxiliar de enfermeria
entra en la habitacién de
Manuel Garcia Viejo para
recoger el material
después de su muerte. No
era laprimera vez. Ya
habia estado en el cuarto
en otra ocasion para
asistirle. Un dia después
se va de vacaciones.

30 DE SEPTIEMBRE
Comienza con los prime-
ros sintomas: fiebre y
cansancio. Acude al
meédico de atencion

~ primaria, quien le prescri-

be antitérmicos. Cinco
dias después, los sintomas
van a peotr. La fiebre sube
por encima delos 38y
pide ser hospitalizada.

6 DE OCTUBRE

Una ambulancia del
Summa la lleva al hospital
de Alcorcén. Ingresa con
erupcién cutdnea, mial-
gias, fiebre y tos con
expectoracién. Sucuadro
empora a lo largo del dia.
Es trasladada al Carlos Iil
y se le administra suero
hiperinmune.

9 DE GCTUBRE |

Su estado se agrava.
Aungque no tiene fiebrey
sigue respirando por si
misma, su situacion es
critica. Romero tiene un
fallo multiorganico grave.
Tiene afectados el pulmon
y el higado, dos érganos

_ vitales. Ademas lleva dos

dias sin comer.

1+12 DE OCTUBRE

Su evolucién es buena,
aunque el prondstico sigue
siendo grave, puesto que los
pulmones estdn dafiados. La

‘carga viral comienza a bajar

V, bese a que solo se alimen-
ta con suero, empieza a
beber agua. Teresa estd
animada, orientaday
colabora con el equipo.
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La nifla que siempre-
quiso ser enfermera

Se mudard a una nueva habitacion en
la misma planta donde estd ingresada

Empiezan los cambios para’
. Teresa tras haber superadoel . -

virus. La auxiliar de enfermeria

- abandonard la habitacién enla

que tamblen permanecieron los
dos rehglosos repatriados

o Mlguel Pa]ares y Manuel Garc:a
~ Viejo. Teresa s serd trasladada a

abltacwn para poder

2 ’tar la actual pero no -

tra planta smo que (

sile atlende

curada de la infeccién. Pero

todavia usardn proteccién mas

liviana, como guanies por
ejemplo, explican fuentes
sanitarias. No hay riesgode
contagio. El virus'solo’se

. contagia cuando uninfectado .
.. tiene sintomas, es decir, fiebre,
dolor de cabeza, dolores muscu-

lares, diarrea, vomitos, dolor de

~ estémago, etc.

- Por otrolado Teresa tamblen

o estd inmunizada y ya no volvera
N ’scmdlra del traje i

. de proteccmn individualya que
* .1a paciente esta completamente

a pasar la enfermedad unavez

.masaunque esté expuesta al
: Vll'l.lS

"su casa de Becerred, en

- del hospital Carlos III. Jesu-

" TATIANA G. RIVAS

MADRID

1la queria ser en-
fermera, pero era
vaga para los es-
tudios», comenta-
ba su madre, Jesusa Ramos, cuan-
do su hija se debatia entre lavida
y la muerte, y dias antes de co-
nocer que al fin habia vencido a
la enfermedad; cuando todavia
cada segundo era una victo-
ria para rendir al virus-
sus secuelas; cuando
esta mujer permanecia
pegada a un teléfono en

Lugo, a 1a espera de las
noticias de los médicos

sa no volvera a recibir la llama-
da de los doctores pero silade

- ‘su nifia pidiendo que le prepare

caldo gallego v pulpo cuando lle-
gue a Galicia, como siempre ha

" hecho cuando viaja hasta Bece-

rTed para ver a su madre. Ayer sa-

. 1i6 a hacer la compra, pero con

un rastro de solemne alegria tras

“las buenas noticias que recibia

la mafiana de ayer desde Madrid.

Lo dice una de sus.compafie-
ras en el Carlos III. «Es una belli-
sima persona. Una buenisima
profesional, siempre decidida a
todo: Se lleva muy bien con sus
compaitieros y amigos», afirma
Cristina cuando termina su tur-
no de trabajo en este centro. Te-
resa siempre ha tenido buenas
palabras en su entorno familiar
sobre su trabajo y la gente que

allile rodea. «Estd encantada. Le

apasiona su labor». Su buen ha-
cer la han llevadoa estar 15 aflos
en el Hospital Carlos III sin tener

‘plaza fija, aunque luchapara ase-

gurarse su puesto mediante opo-
sicién. La hizo el pasado 27 de

septiembre. Sin que obtuviera
ningin beneficio més que la sa-
tisfaccion de servir a otros, Te-
resa se ofrecié voluntaria para
atender a los dos religiosos re-
patriados en septiembre. Hasta
tal punto que se encargé de de-
sinfectar y limpiar la habitacion
de Manuel Garcia Viejo, posible-
mente su gran error. ’
Su entorno la define como una
mujer introvertida, pero extrema--
damente familiar y cercana
: on los suyos. Siempre la
recuerdan con una son-
risa y contando chistes |
y esperan gque asi siga
cuando salga préxima-
mente del hospital.
<Ellos no tienen muchas
amistades en Lugo», aseve-
ran. En Alcorcén, en la avenida
del Pinar, tampoco les conocen
muchos vecinos. «De-hola y
adids», afirman en la urbaniza-
-cion algunos residentes. «Yo una

_ vez fui a su piso a comentar unos

asuntos de la comunidad y el tra-
to era frio, manteniendo las dis-
tancias», informa otro vecino.
Teresa conecio a Javier Limén
en Madrid y contrajo matrimo-
nio con él. No quieren tener hi-
jos. «No les apetecia», narra su
entorno familiar. «Excalibur», la
mascota sacrificada el 8 de octu-
bre por precaucion, era como un
hijo para la pareja. «El hermano
lo encontré abandonado hace 12

‘afios en Madrid y al final se lo

guedaron Teresa y Javier». Ella
se ha enterado de la muerte del
perro en el hospital, tras decir-
selo su marido, que rompio a llo-
rar. Ella soporté mejor la noticia.

Teresa serd siempre para la so-
ciedad espafola y para sus alle-
gados la mujer «luchadora» y «va-
liente».que vencio la batalla del
€hola.

14 DE OCTUBIRE

Supera la fase critica dela
enfermedad. Los datos
dicen gue, pasado el dia 14
con sintomas, hay mads

posibilidades de sobrevivir.

Mejora el distrés respirato-
rio; incluso la concentra-
cidn parcial de oxigeno en
sangre se normaliza con el
aporte de la mascarilla.

17 DE OCTUBRE

Se sienta por primera vez
y la cantidad de oxigeno
querecibe através dela
mascarilla se reduce
considerablemente. Sigue
sin fiebre, con una carga
viral muy baja pero atin
tomande favipiravir (el
antiviral japonés indicado
parala gripe).

18 DE OCTUBRE
Tras irse reduciendo en los
ultimos dias, el virus en su

. sangfe ya se sittia en niveles
. practicamente indetecta-
. bles eincluso el resultado

de alguna pruebayada
negativo. No obstante, no es

- un resultado definitivo,

dada la presencia todavia

i de antiviral en sangre.

19 DEOCTUBRE

La prueba sobrela carga
viral en su sangre (PCR) que
serealiza 48 horas después
de dejar el antiviral resulta
negativa. Para confirmar

definitivamente de su
cuerpo, sin embargo, es

confirme 48 horas después.

| 20 DEOCTUBRE
- OtrapruebaPCRala

auxiliar de enfermeria da
negativo por cuarta vez. El
resultado confirma que la

] . paciente ha superado la
que el virus ha desaparecido
. seguiringresadaen el

- hospital para recuperarse
necesario que el resultado se
- infeccion.

enfermedad, pero debera

de las secuelas dela






Entrevista

Fernando Simoén

Dtor de Alertas Sanitarias de

Sanidad

» El portavoz del comité especial para la crisis del .
ébola respira aliviado. Teresa esta curada y las
posibilidades de nuevos casos son remotas

N. RAMIREZ DE CASTRO
_ MADRID

mas visibles la crisis del
ébola. Fernando Simon,
director del Centro de
Alertas y Emergencias
del Ministerio de Sani-
dad, es el epidemiclogo en el que ha con-
fiado el Gobierno para responder al pri-
mer contagio de ébola en un pais occi-
dental, el de la auxiliar de Enfermeria
Teresa Romero. Simén también ha ter-
minado convirtiéndose en el mejor co-
municador, en el bdlsamo que necesi-
" tabala crisis. Ayer, un dia después de
que se anunciara la curacién de Teresa,
no podia ocultar su alegria. «Por ella,
porque es una compariera que ha esta-
do cuidando de enfermos peligrosos y
por el grupo de profesionales del Car-
los ITT que después de la muerte de los
dos misioneros se merecian un éxito
COomo este».

-:Un contagio como el de Teresa Ro-
mero era el peor escenario posible?
~Cuando se trabaja en epidemiologia
establecemos planes de respuesta para
todos los escenarios posibles. Un con-
tagio secundario era lo que menos nos
esperabamos, lo menos probable y fue
~ un auténtico jarro de agua fria. Si se hu-
bieran producido otras situaciones si-
milares poco probables hubiera impli-
cado que conociamos menos de lo que
pensabamos la enfermedad. Afortuna-
damente, lo que ha ocurrido nos ha rea-
firmado que la mayor parte de lo que
hacemos lo hacemos bien.

-Con solo dos infectados en Espaiia
¢qué probabilidades habia de que un
sanitario se infectara?

~Es dificil de estimar. La enfermedad se
trata de forma muy diferente en Africa.
Alli los medios son peores, pero en Eu-
~ ropalas maniobras que se realizan so-
bre los pacientes son de mayor riesgo
parael personal sanitario. Tenemos
nuestra propia experiencia: con el mi-
sionero Miguel Pajares; el primer repa-
triado, trabajaron 60 sanitarios; unas
63, con el segundo y hasta la fecha hay
mas de un centenar cuidando a la auxi-
liar de enfermeria. De todos ellos, solo
* ha habido un caso secundario. Es decir,
mas de 200 personas han estado en ries-
g0 y solo uno se ha infectado.

—¢Cabe esperar todavia que alguna de

a sidounadelas caras

las 15 personas que permanecen ais-
ladas den positivo?

-La certeza la tendremos cuando ter-
mine el periodo de seguimiento. Si es
verdad que el periodo de incubacidn, el

. tiempo que se tarda desde que una per-

sona se infecta hasta que se inician los
sintomas, no se distribuye igual a lo lar-
go de los 21 dias. Si una persona se in-
fecta es mucho maés probable que desa-
rrolle los sintomas durante los prime-
ros diez-doce dias, después es muy dificil.
-¢El contagio de la auxiliar ha sido
puramala suerte?

~Yo hablaria de un accidente, no cle mala
suerte. Y esto lo digo con mucho cuida-
do porque hay muchas cosas que pue-
den hacer mas facil que los accidentes
se produzcan. Ahora el objetivo no es
solo saber que ha sido un accidente, sino
ver como podemos evitar en el futuro
que vuelva a suceder. Creo que hemos
vivido una situacién nueva y hemos ido
mejorando la respuesta. Teniamos pro-

" tocolos de muy alto nivel y los hemos

mejorado, pero no podemos garantizar
que un accidente de este tipo se vuelva

arepetir, aunque serd mucho mas difi-

cil. No solo por las medidas que ponga-
mos, sino por la concienciacion de los
profesionales.

-El protocolo se ha reforzado, pero
ceranecesario o se ha hecho paralan-
zar un mensaje de tranquilidad?
-Habia aspectos mejorables y se refor-
zaron, pero en realidad el primer pro-
tocolo incluia todos los elementos que
debia incluir. Algunos se podian poner
de forma mas explicita y se ha hecho.
Por ejemplo, en el nuevo se exige un con-
trol mas activo y directo de las perso-
nas que han entrado en contacto con
un infectado. Si era necesario o no, no
lo sé, pero a los servicios de salud pu-
blica nos deja més tranquilos, porque
sabemos que va a haber una respuesta
mas rapida ante cualquier fiebre.

-El expresidente de Extremadura, Fer-
nandez Vara, pidi6 durante la crisis

que las comunidades devolvieran las;

competencias en salud ptblica. ¢ Coin-
cide con é1?

-Es un tema politico en el que no debo .

entrar, pero como experto si puedo de-
cir que cualquier accién de salud publi-
ca debe realizarse sobre la poblacién o

persona de riesgo en el sitio que se pro- .

duce. Esta es la respuesta fundamental,

la que se hace a nivel local, aunque lue- -

go deban hacerse muchas medidas a ni-

vel regional, nacional o internacional.

Lo fundamental es que exista una co-
ordinacién excelente entre los diferen-
tes niveles de respuesta. -

-¢Y esa coordinacion de excelencia se
ha cumplido en esta crisis?

-5i, desde el primer momento hemos
trabajado muy coordinados con las co-
munidades auténomasy estas a suvez
con los hospitales. Se ha trabajado mu-
cho pero puede que hayamos infradi-
mensionado la percepcion social que iba
tener con la epidemia de ébola. En algu-
nos casos hemos implementado medi-

Un accidente
«No podemos garantizar que
no se repita, aunque serd
mds dificil. Los profesionales
estdn mds concienciados»

JUEVES, 23 DE OCTUBRE DE 2014 ABC
abc.es/sociedad

al Teresa para que
tocarse la cara»

das sobredimensionadas, pese a que no
habia una evidencia cientifica suficien-
te para tomarlas. Se ha hecho por exce-
so de precaucién y por calmar.

-¢Qué medidas se han tomado mds
por su efecto de balsamo que por su
evidencia cientifica?

-Algunas estan asociadas al tipo de pro-
teccion personal, otras asociadas a las
medidas de procedimiento de repatria-
cién, al aislamiento de personas que
tuvieron algun tipo de contacto... Es im-
portante que estemos tranquilos y qui-
zd esta es una de las lecciones apren-
didas en este caso.

Alarma social
«Se han utilizado medidas
por encima de lo necesario -
por precaucion y también

por calmar a la sociedad»
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~Entonces los trajes de proteccion uti-
lizados en el hospital Carlos Il y du-
rante la repatriacién srealmente no
eran necesarios? :

~En algunos casos se han utilizado me-
didas por encima de lo necesario. Por
ejemplo, con la primera repatriacion se

genero tanto ruido que la Comunidad -

de Madrid hizo un despliegue muy im-
portante para que la poblacion viera
que se habian tomado todas las medi-
das posibles para evitar el riesgo de con-
tagio. Se corté la autopista, habia una
escolta, un helicéptero siguiendo el tras-
lado... En la segunda repatriacién uti-
lizamos menos medios y temiamos que

- se nos acusara de haber bajado la guar-
dia. .
-¢Cudles son las lecciones aprendidas
tras el caso Teresa?

.~Sabemos que las condiciones de tra-
bajo delos sanitarios embutidos en es-
tos trajes son muy duros y muy incé-

El Centro de Emergencias del
Ministerio de Sanidad que
dirige Fernando Simén gestiona
cada afio entre 40 vy 60 alertas.
‘Pero ninguna ha sido tan
intensa como la del ébola. Este
virus letal y el caso de Teresa ha
tenido en vilo al equipo del
Ministerio de Sanidad. Simén
recuerda cémo durante dos
semanas apenas ha dormido ni
comido. «;No tenia tiempo'para
comer!, lo hacia cuando llegaba
a casa de madrugadal», recuer-
da. La preocupacion no era solo
del Gobierno sino del comité de

El comité especial no se disolverd pese a la
curacion de la auxiliar de Enfermeria

crisis gue involucrd a nueve
especialistas de diferentes
campos. La curacién de Teresa

- Romero no implica la disolu-

cién del comité. Al menos, de
momento. Los expertos segui-
ran trabajando en planes de
contingencia para nuevos
escenarios posibles «por muy
poco-probables-que sean»,
apunta. Yo creo que todavia
trabajaremos durante algn
tiempo aunque de una manera
mas relajada. La vicepresidenta
del Gobierno tendra ladltima
palabra sobre su disolucién.

:5e reacciond tarde?

«Si yo hubiera decidido, me -
habria planteado aislar a la
auxiliar de Enfermeria antes
de lo que se hizo»

Elcaso de Dallas :

«El contagio de EE.UU. dejo
claro que en Esparia se
estaba trabajando igual o
mejor que en cualguier pais»

DE SAN BERNARDU

s5e tocd la cara?
«No hay ninguna otra

“situacion que hubiera puesto

enriesgo a la auxiliar de

-enfermeria»

SOCIEDAD

modos y nos ha hecho revisar tod:
disponibilidad de equipos para bus
otros mds comodos. También hen
aprendido gue no debemos confiar t:
to en la responsabilidad individual,
muy profesional sanitario que se se:
~¢Serefiere a que se tenia que hat
aislado a Teresa antes de lo que se hi:
con los primeros sintomas?

-Quiza si yo hubiera sido la persona qi
lo debia decidir, me lo hubiera plante
do. Tiendo a ser excesivamente muy pr
cavido y hubiera asumido hacerle.
prueba para confirmar o descartar .
infeccién aunque no estuviera en el pre
tocolo. ’

-¢No supuso cierto alivio para todo
los que trabajaban en esta crisis la ap:
ricion del primer caso de Estados Uni
dos?

-Inicialmente, no. Fue todo lo contra
rio porque habiamos reevaluado nues

.tros equipos de proteccién y la form:

de trabajar en los hospitales y sabjamo:
que las cosas, salvo problemas puntua
les, se hacian correctamente. Cuandc
llegd la informacion de Estados Unidos
T0S Preocipamos porque nuestros pro-
tocolos son muy parecidos y ahi tuvi-
mos nuestra primera duda: sestd pasan-
do algo con los equipos de proteccién y
nuestros profesionales estin en riesgo?
Después ya supimos que habia habido
problemas. Por ejemplo, no se habjan
utilizacion equipos de proteccion ade-
cuados. A partir de ese momento, si em-
pezamos a respirar. Nosotros y el resto -
del mundo. Y después llegé el alivio.
Nunca te alegra que haya otro caso en
otro pais, pero se vio que en Espafia se
estaba trabajando al mismo nivel o su-
perior que en cualquier pais, y que no
tenemos nada que envidiar.
~:La opcion mas plausible de conta-
gio es atin que Teresa Romero pudo
contagiarse al rozarse la cara con un
guante confaminado?
~No sabemos como se rozo, si fue mu-
cho rato o fue poco, si setocé el ojoola
boca... 1o cierto es que esta maniobra
que se ha descrito justifica lo sucedido.
Obviamente, esto no ha quedado gra-
bado yla grabacién tampoco podia ha-+
ber evitado el contagio pero si se hu-
biera podido valorar si era un contacto
de alto riesgo o no.
-¢Los sindicatos creen que de alguna
manera Teresa pudo sentirse coaccio-
nada o presionada para contar como
se contagi? C
-La garantia al cien por cien de c6mo
se contagié nunca la tendremos. Es una
causa que explica lo que ha pasado pero,
ademas, no hay evidencia de que haya
habido otra situacién que hubiera pues-
to en riesgo a la auxiliar. ¢Sobre la coac-
ciéon? Conozco alos médicos que hamn.
tratado a Teresa y al médico que la en-
trevisto. Fue él quien entraba a la habi-
tacién y quien pudo preguntarle sobre
los equipos de proteccion especial. Ade-
mas de ser un profesional con una ca-
lidad excelente es una persona con una
honestidad intachable. Ademads era el

-médico quela trataba y un compafie-

ro. En suhabitacién solo entraron sus
compafieros. No creo que en ningin
momento hubiera coacci6n ni presion,”
ni que él fuera capaz de hacerlo.



»Diez meses después del paciente «cero»,
se han registrado casi 10.000 contagios

»Mas de la mitad de las victimas son de
Liberia, con mas de 2.700 fallecidos

EDUARDO S. MOLANO
CORRESPONSAL EN ACCRA

, uando en la primera sema-
; na del pasado diciembre
un nifio de apenas dos
afios fallecio en la locali-
s dad de Meliandou, en la re-
gion guineana de Guéké-
dou, ninguna alarma saltd. Pese al cruel
episodio de vomitos y diarrea con el
que se despidi6 de entre los viyos, el
mundo permanecid ajeno a su muerte.

Cuatro meses después, eso si, la san-
gre comenzaba a salpicar. El1 4 de abril,
la jefa médica liberiana, Bernice Dahn,
reconocia a ABC el inicio de un posible
contagio de ébola en su pais. «Uno de
los primeros casos, sino el primero, es
el de un hombre que habia acudido al
bosque para poner 500 trampas para
murciélagos. Posteriormente, a su re-
greso, comenz6 a enfermar», destaca-

ba la jefa médica. Entonces, el ntimero -

global de muertes era de 84, con 134 ca-
sos confirmados. La practica totalidad,
al sur de Guinea.

Ahora, mas de diez meses después
del deceso del pequefio guineano, con-
siderado el «caso cero» o primer pa-

ciente, el panorama es otro. Seguin ci- -
fras de la Organizaciéon Mundial dela -

Salud (OMS), el niumero de muertes
por el virus es ya de 4.877, asi como se
~ han producido 9.936 contagios. No obs-

tante, las cifras reales podrian inclu-
so triplicar estos guarismos, ante la
dificultad de identificar los casos so-

"bre el terreno.

Para ello, valgan datos como losde-
Liberia, pais donde la situacién es mds
dramdtica. Del primer caso denuncia- -
do a este diario por la jefa médica libe- .

riana a comienzos de abril (aunque po-, -

dria remontarse a marzo) se ha pasa-
do a 4.665 contagiosy 2.705 muertes.. -
De igual modo, la epidemia se mues-
tra también especialmente virulenta
en Sierra Leona, donde en la dltima
semana de registro, por ejemplo, se -
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FUENTE: OMS

produjeron hasta 454 casos (3.706 con-
tagios totales). : .
Es.cierto que los ultimos dias han
dado lugar a noticias positivas: el lu-
nes, la OMS anunciaba que Nigeria se
encontraba libre de ébola, tras no ha-
berse registrado ninguin contagio enlos
ultimos 42 dias (el doble del periodo de
incubacién, 21 dias). En este sentido, la

Las farmacéuticas piden mas -
dinero para acelerar las vacunas

ABC MADRID ,
En medio de la preocupacién mun-

_dial por la expansién del ébola, las

farmacéuticas que trabajan en va-

cunas contra la enfermedad estu-

dian pedir algun tipo de indemni-
zacion de gobiernos o agencias mul-
tilaterales ante posibles pérdidas o

reclamaciones surgidas por su uso
generalizado. La cuestién se podria
~haber llevado a una reunién de alto
nivel que se celebra ayeren Ginebra,
- informa Ep. El presidente ejecutivo
de GlaxoSmithKline, Andrew Wi-
tty, ha sefialado queun sistema de
indemnizacién tendria sentido dada

VIERNES, 24 DE OCTUBRE DE 2014 ABC
abc.es/sociedad :

ébola roza ya los 5.000 muertos

puesta en cuarentena de los posibles
infectados fue capital para el fin de una
crisis, que se ha cobrado la vida de ocho
personas, tras registrarse veinte casos.

- Sin embargo, la realidad en Siérra
Leona, Liberia y Guinea dista mucho
dela de Nigeria o Senegal (que tambjén
se declard libre del virus). ’

Objetivo, aislar el 70% de casos
A comienzos de octubre, la recién crea-
da Misién de la ONU para la Respues-
ta de Emergencia al Ebola (UNMEER)
establecia un plan integral de 90 dias
_para controlar y revertir el brote. El
principal objetivo es que, para el 1de
diciembre (60 dias desde el inicio del
plan de ataque), el 70% de todos los ca-
sos de ébola se encuentren aislados, asi
como que el 70% de los enterramientos
se-hagan de forma segura.
«Da miedo ser un trabajador sani-
tario estos dias en Liberia (...) El equi-
‘pamiento es insuficiente», denuncia-

la situacién excepcional bajo la cual
la OMS apremia a las compaiiias
para acelerar el suministro de vacu-
nas en meses, en-lugar de afios.
Las farmacéuticas han sido cau-
tas en el pasado a la hora de inver-
tir en este area, dado que la oportu-
nidad comercial es pequefa. Aho-
ra consideran que las pérdidas
potenciales o los comentarios que
se desprendan del uso de nuevas
vacunas podrian representar un es-

collo adicional.
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ba a este diario George Poe Williams,
secretario general de la asociacién de.
trabajadores sanitarios de Liberia
(Nahwal). En Meliandou, en la region
guineana de Guékédou, también dan
fe de ello.

» Reciben el alta cinco
de las quince personas
que tuvieron contacto
con la sanitaria

N.R.C.
MADRID

Con dolores musculares, débil y
«emocionalmente muy baja». La au-
xiliar de enfermeria Teresa Romero
ya estd libre del virus ébola pero atin
no esta recuperada, ni fisica ni ani-
micamente. Teresa Mesa, la portavoz
familiar conté ayer cémo se sentia.
Dijo que lleva «muy mal» su aisla-
miento por no poder hacer una vida
normal y que se sentia «atropellada»
por todo lo que habia ocurrido.

La auxiliar ya sabe que «Excali-
bur», sumascota, fue sacrificada y
«otras cosas» que sucedieron tras su
contagio. Segtin su portavoz, «ha pe-
dido justicia» y pide que quien haya
matado a su perro «lo pague». «Es-
toy todo el dia llorando pensando en
él», le ha dicho a su portavoz. La Aso-

ticia por l:

Teresa Mesa, portavoz familiaf*

ciacién contra el Maltrato Animal ya
ha denunciado ante e] Tribunal Su-
perior de Justicia de Madrid al con-
sejero de Sanidad, Javier Rodriguez,
por un supuesto delito de prevarica-
ciénen el sacrifico del animal y re-

SOCIEDAD ¢

eresa se siente «atropellada» y pide
estion de su caso

presentantes de la ONG ADDA lleva-
ron-al hospital Carlos Il un libro con
428 mensajes de apoyo para Teresa
Romero y su marido Javier Limén.

" «Este libro que traemos a Teresa Ro-

mero y Javier Limén esta cargado de

-emotividad y solidaridad por la muer-

te de «Excalibur» de muchas perso-
nas que tienen animales y entienden
el dolor que pueden estar pasando»,
dijo la portavoz de la asociacién, Ca- -
rolina Pinero. :

Cumplida la «cuarentena»
Ayer abandonaron el hospital las pri-
meras cinco personas que estaban en
aislamiento y tuvieron-algun tipo de
contacto con lainfectada. Tras cum-
plir la «cuarentena» de 21 dias salie-
ron las dos peluqueras que depilaron
a la auxiliar, una amiga de Romero
que acudié con ella a la peluqueria,
una limpiadora del centro de salud
de Alcorcén donde acudié con los pri-
meros sintomas y la médico de Pri-
maria que le atendid.

Las otras diez personas que per-
manecen aisladas podrian recibir el
alta el 27 de octubre..




El gasto sanitario pierde presencia en los
presupuestos de las AA.PP.

J.P.R./ MADRID

@GacetaMedicaCom

jueves, 16 de octubre de 2014 / 14:00

El gasto sanitario representara en 2015 un 13,4 por ciento del presupuesto de las
Administraciones Publicas. Este porcentaje supone una ligera reduccion frente a 2014,
afio en el que se ha situado en el 13,6 por ciento, segun consta en el Plan
Presupuestario de 2015 que ha remitido el Gobierno a Bruselas.

Sanidad ha perdido peso en funcién del producto interior bruto. En 2015 supondra un
5,7 por ciento, frente al 5,9 por ciento.

El documento hace hincapié en la necesidad de incrementar la eficiencia de la
asistencia sanitaria y la racionalizacion del gasto farmacéutico.
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Teresa, primera contagiada y primera
superviviente del ébola en Espafia

Los especialistas que la tratan afirman que un paciente de ébola se puede recuperar completamente
y que la enfermedad no tiene por qué dejar secuelas @ Todavia necesita tiempo para recuperarse

E. PRESS / MADRID

La Gltima prueba PCR del virus del
ébola que se ha realizado a la auxi-
liar de enfermeria Teresa Romero
ha vuelto a dar negativo y se con-
sidera que la paciente esta curada
desde el punto de vista de haber su-
perado la infeccidn, segin los cri-
tcrios que marca la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS).

Se trata del cuarto test negativo
consecutivo en el caso de Teresa
Romero y con ello, segtin los crite-
rios de la OMS, se da por supera-
da la enfermedad, aunque seguira
ingresada en el centro hospitala-
rio para que la recuperacién de los
efectos que ha tenido la infeccion
para su salud. Asi lo han indicado
en la rueda de prensa donde han
comparecido los facultativos de la
Unidad de Medicina Tropical del
Hospital La Paz-Carlos IIl Marta Ar-
suaga, Marta Mora y Fernando de
la Calle, junto al jefe de la Unidad
de Enfermedades Infecciosas-Me-
dicina Tropical, José Ramén Arri-
bas, para informar sobre el estado
de salud de Teresa Romero.

Pese a que la infeccion esta con-
trolada, Arribas ha indicado que se
debe tener «precaucion» sobre la sa-
lud de Teresa Romero porque «no
est4 en su estado previo» al conta-
gio y una infeccién grave como el
ébola produce dafios cuya recupe-
racion «lleva tiempo».

Preguntados por qué secuelas
puede tener la paciente, los médicos

El presidente del Consejo General
de la Enfermeria, Maximo Gonzéa-
lez Jurado, denuncié ayer que se
han vulnerado varias leyes en la
elaboracidn de los protocolos fren-
te al ébola y ha dicho que «nunca»
se va saber cual de los «muchos»
factores de riesgo ha sido la causa
del contagio de Teresa Romero.
Gonzalez Jurado ha presentado
en rueda de prensa las conclusio-
nes de una investigacién llevada a
cabo por el Consejo a raiz del con-
tagio de la auxiliar Teresa Romero,
parala que se ha recabado informa-
cion del personal de enfermeria de

El equipo médico que atiende a Teresa Romero antes de pronunciar la conferencia de prensa de ayer.

han sefialando que «va mandan-
do la evolucién clinica» y como se
va comportando con el paso de los
dias. Por eso, han explicado que van
a seguir con la «vigilancia y el estu-
dio», «parair controlando y ponien-
do tratamiento si hiciera falta».
No obstante, el facultativo ha
aclarado que un paciente de ébola

loda Espafia, entre ellos, los profe-
sionales del Hospital Carlos III de
Madrid que atendieron a pacientes
contagiados de ébhola. Estos enfer-
meros han contado «minuto a mi-
nuto lo que estaba pasando», ha
precisado. E1 Consejo ha «exigido»
la dimisi6n del consejero de Sani-
dad de la Comunidad de Madrid,
Javier Rodriguez, y ha estimado
que es una «inmoralidad» que toda-
via siga en su cargo después de ha-
ber acusado a Romero de mentir. A
este respecto, Gonzalez Jurado ha
sehalado que «el maximo responsa-
ble de sanidad de una comunidad,

se puede recuperar completamen-
tey que la enfermedad no tiene por
qué dejar secuelas. Ademas, la pa-
ciente no requiere ya en su estado
medidas de seguridad y proteccién
que marcan los criterios de la OMS
(podria ser derivada a planta), aun-
que pudieran aplicarse atendiendo
a «otras consideraciones».

lodltimo que puede hacer es acusar
a un enfermo de mentir». Ha cali-
ficado de «inaceptable» la actitud
de Rodriguez y ha asegurado que
es dificil «de entender» que toda-
via siga siendo el responsable de
Sanidad de una comunidad. El re-
presentante de los enfermeros ha
admitido que ha habido un «acci-
dente» que ha provocado el con-
tagio de Teresa Romero, pero ha
precisado que éste se ha produci-
do porque «no se han adoptado las
medidas que establecen las leyes
para minimizar el riesgo». Asi, el
informe pone de relieve que se ha

Arribas ha afiadido que la paciente
ha demostrado una «enorme forta-
leza fisica y mental» para superar
la patologia y que se le ha dado tra-
tamiento de soporte y también sue-
ros antivirales. En este sentido, el
equipo médico no puede afirmar si
los nuevos medicamentos «afiaden
eficaciar.

El Consejo de Enfermeria denuncia irreqularidades

vulnerado la normativa vigente en
materia de prevencion de riesgos
laborales, biolégicos y de biosegu-
ridad y la ley de ordenacion de las
profesiones sanitarias, asi como va-
rias directivas comunitarias. En la
investigacion, en la que han partici-
pado expertos sanitarios y juristas,
se han detectado importantes defi-
ciencias en los protocolos. Segan
elinforme, se han llevado a cabo,
al menos, siete versiones sucesivas
de protocolos, el iltimo dc los cua-
les tiene fecha de 13 de octubre, y
en todos ellos se han encontrado
«deficienciasy.







Los siete fallos que pudieron precipitar el contagio de
Teresa Romero

LAURA DANIELELAURASDANIELE / MADRID

El Consejo General de Enfermeria presenta un informe en el denuncia que «la
formacion y el entrenamiento» del personal sanitario «son heterogéneos e insuficientes»

El Consejo General de Enfermeria de Espafia —oOrgano regulador de los 260.000
enfermeros y enfermeras— presentd este martes las conclusiones de la investigacion
gue ha realizado de oficio para esclarecer todas las circunstancias que concurrieron
alrededor del contagio de ébola de la auxiliar de enfermeria, Teresa Romero, como
consecuencia de la asistencia que prestd de forma voluntaria al misionero Manuel
Garcia Viejo.

En el informe, en el que han participado tanto expertos sanitarios, como juristas
especialistas en salud laboral, derecho penal y deontologia profesional, se sefialan en
concreto siete fallos:

1.-Formacion del personal sanitario.

El informe sefala que los profesionales sanitarios «no han recibido una formacién,
capacitacion, entrenamiento e informacion acorde a las circunstancias y el trabajo que
debian realizar». Algunos enfermeros reconocen en el documento que «entraron a
atender a los pacientes infectados después de haber practicado sélo en una ocasion la
puesta y retirada del traje de seguridad».

En esta linea, el presidente del Consejo General de Enfermeria de Espafia, Maximo
Gonzélez Jurado, recordd que «el riesgo es importante si no hay una preparacion
suficiente a nivel de todo el Estado espafol». Pese a que se «han dado pasos
importantes» desde la repatriacion del primer enfermo por ébola que se atendié en
Espafa, Jurado resaltdé que la formacién del personal sanitario «sigue siendo
heterogénea e insuficiente».

2.-Calzas permeables.

El informe denuncia que hasta el dia 9 de octubre el personal sanitario del Hospital
Carlos Il utilizé calzas permeables para atender a los enfermos. El error fue detectado
por los profesionales de la unidad de amenaza bacteriologica (NBQ) del Samur. Dias
después, las piernas del equipo de proteccion fueron cambiadas por unas no
permeables.

3.-Traje de seguridad.

Los técnicos sanitarios que han estado en contacto con los enfermos denuncian en el
informe que las gafas de proteccion ocular que utilizaban se empafiaban
continuamente, dificultando la vision por lo que tuvieron que ser cambiadas por unas
antivaho. Los guantes externos ademas tenian la misma largura de manquito que los
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internos, cuando las recomendaciones indican que el guante externo tiene que tener
una largura que supere la mufieca y cubra la manga del EPI (traje de seguridad).

El informe también denuncia que durante la retirada del traje, los compafieros que
supervisaban la técnica desde el exterior de la esclusa, «solo podian ver de cintura
para arriba». Ademas indican que «no habia supervision por parte de medicina
preventiva, en este proceso, tan solo en alguna ocasion se encontraban presentes en
la unidad».

4.-Manipulacién de los contenedores de residuos.

El documento sefiala que los contenedores con los residuos de los contagiados eran
transportados, una vez que llegaban a su capacidad, «por el propio personal enfermero
a la esclusa, por lo que existe contacto directo con los contenedores».

En cuanto a la esclusa, dada sus dimensiones, «cuando el personal se introducia en la
misma con el contenedor, el espacio se reducia, por lo que al tirarse los trajes, se
producia un riesgo adicional de contagio laboral del agente biolégico envasado».

5.-Uso de los antisépticos.

Después de llevar varios dias utilizando un antiséptico para la desinfeccion de las
superficies, la unidad de Mediciona Preventiva comunicd «verbalmente» a los
enfermeros otra norma distinta, «instandole a que suspendieran de forma inmediata la
aplicacién de dicho preparado (Big Spray) porque podia generar porosidades en el traje
de seguridad, provocando que éste pierda su funcion aislante».

6.-Manipulacién del cadéaver.

El informe denuncia que las enfermeras que atendieron los casos de ébola, «no
recibieron la formacion previa, para el manejo del cadaver ni constan pasos a seguir
llegado el caso, en el protocolo vigente. Por lo tanto, ante la inexistencia de
procedimientos a este respecto, no sabian como proceder en el tratamiento del cadaver
y el material».

Segun consta en el documento, «dos celadores que estuvieron en el proceso de
preparacion del cadaver, nunca habian estado en dicha unidad, no habian recibido
formacion previa en este sentido, ni habia tenido oportunidad de ponerse y retirarse el
traje anteriormente. Fueron llamados precipitadamente para ayudar en el traslado».

7.-Protocolos que no tienen en cuenta al personal sanitario.

«Han realizado e 95% de las intervenciones que se han realizado a los infectados y sin
embargo no han sido consultados para la elaboracion de los protocolos ni han
participado activamente en el marco de todas las cuestiones que afectan directamente
a la seguridad y a la salud en su puesto especifico de trabajo con pacientes enfermos
con el virus del ébola», se lamenté Jurado. Son personas claves en todo el proceso,
insistio el presidente del Consejo General de Enfermeria de Espafia.
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