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»El paciente, tratado en Barcelona, tenia

- ademas un linfoma. Falleci6 tres meses
después por el cancer, pero el virus
habia desaparecido del organismo

RAFAEL IBARRA
MADRID

ratar el cdncer pero, al
dmismo tiempo, eliminar
el VIH de una forma defi-
nitiva. Este es el objetivo
de un proyecto pionero
que se presento ayer en
Madrid durante el congreso de la So-
ciedad Espafiola de Hematologia y He-
moterapia que persigue curar la infec-
cién por el VIH en pacientes con un
‘cancer hematoldgico a través del tras-
plante de la sangre de cordén umbili-
cal. En concreto, se trata de buscar en
los bancos de cordén umbilical que
hay en Espafia aquellos conque ten-
gan la variante genética CCR5 Delta
32, que ofrece una proteccién natural
frente al virus que causa el sida. El ob-
jetivo no es tratar a todos las personas
con sida sino ofrecer un beneficio afia-
dido a las personas con VIH que ade-
mads tienen un cdncer.

Laidea de este ambicioso proyecto
surge del llamado «paciente de Ber-
lin», el primer caso reconocido de «cura

. funcional» del VIH en el mundo y de

Asi se elimind
el virus

la experiencia del Instituto Cataldn de -

Oncologia (ICO), en colaboracién con
el Instituto de Investigacién del Sida
IrsiCaixa y el Banco de Sangre y Teji-
dos de Barcelona, que en 2013 realiza-
ron un trasplante de sangre de cordén
umbilical con la variante genética a
un paciente con linfoma agresivo e in-
fectado por el VIH. Este paciente, ex-
plicé el oncologo del ICO Rafael Duar-
te, «reunia las indicaciones estableci-
das pararecibir un trasplante de estas
caracteristicas».

Duarte aclaré que no se trata de un
trasplante convencional, sino que se
basa en el protocolo desarrollado por
el hospital Puerta de Hierro que utili-

za no solo las células del cordén um-

bilical con la variante genética, sino
células madre hematopoyéticas deun
tercer donante 50% compatible. Este

Ensayeo clinico
Espafia impulsara un -
estudio para evaluar
el tratamiento con tres
pacientes al afio

ﬁl El paciente era un varén’ de
37 afios de Barcelona con
VIH y un linfoma muy
agresivo, un‘cincer
hematoldgico

‘método permite que funcione un tras-
~plante de sangre de cordén en un adul-
‘to, ya-que €l problema habitual que

hay con la sangre de cordén es que tie-
ne poca cantidad de células y eso a ve-
ces no es suficiente para trasplantar.

Debido a que el paciente fallecié a
los tres meses a causa del cancer, se-

fialé Duarte, no podemos hablar de

«curaciony, pero si tenemos base bio-
légica para afirmar que el virus habia
desaparecido de su organismo, «inclu-
so de los llamados reservorios vira-
les», afiadio por su parte Javier Marti-
nez Picado, del Instituto IrsiCaixa. «En
los analisis realizados durante esos
meses no encontramos trazas del VIH
en ninguna ocasién», apunt6 Marti-

- nez Picado. Y, aunque el paciente si-

guid recibiendo tratamiento para el
VIH, cuando los investigadores trata-
ron de infectar las nuevas células del
paciente con la variante genética, «no

logramos que el virus las infectara».

‘ConlaONT

Los resultados obtenidos en Barcelo-
na impulsaron a este equipo a plan-
tear un ensayo clinico mds ambicioso
con este innovador tratamiento, del
que se podrian beneficiar hasta tres
pacientes con VIH al afio en nuestro
pais, en el que participa la Organiza-

cién Nacional de Trasplantes y los hos-

pitales Puerta de Hierroy Gregorio

 Marafién de Madrid. Aunque el ndame-

ro de pacientes podria aumentar ya
que el proyecto no es exclusivo de Es-
pafia, aseguré Rafael Matesanz, direc-
tor.de la ONT, «y si nos solicitan san-
gre de cordén, siempre que retinan los

- requisitos para la indicacién de este
“trasplante, se facilitarfan».

Parallevar a cabo el ensayo, comen-
té Matesanz, se cuenta con el gran es-

- fuerzo que se ha hecho en nuestro pais

2? Se disefi6 una estrategia

para tratar de curarilas
dos patologias conun
trasplante de sangre de
cordén umbilical

del 51da

a
3 I La sangre elegida poseia una
mutac10n genética presente
en el 1% de los europeos que
“-impide la 1nfecc1or1 del virus
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1mn tralante desgre de cordon

en los dltimos afios para obtener un
importante patrimonio en unidades

.de sangre de cordén umbilical. Espa-

fia, recordé, es «lider mundial en este
campo, con 60.000 cordones almace-
nados en bancos ptiblicos, el 11% de to-
dos las unidades de sangre de cordén
que existen en el mundo -solo nos su-
pera EE.UU. en ntmero de unidades
almacenadas-. Pero —subrayd- nues-
tro pais no sélo es lider en cantidad,

" sino también en calidad. Los cordones

espafioles se caracterizan por su ele-
vada celularidad (nimero de células).
Son auténticas joyas terapéuticas, muy
apreciadas en el &mbito internacio-
nal», afirmé.

Por este motivo la ONT ha destina-
do 80.000 euros para el tipaje de 20.000
unidades con el fin de identificar aque-
llos cordonés con las caracteristicas
necesarias para realizar este ensayo
clinico. Los cordones ademas de pre-
sentar la mutacién genética CCR5 Del-
ta 32, tienen que poseer una elevada
celularidad. «Si tenemos en cuenta que
solo el 1%.de los cordones presentan
esta mutacion, esperamos poder iden-
tificar alrededor de 200 unidades, que
se pondran a disposicién de los pa-
cientes que puedan participar en este
estudio», afirmé Matesanz.

@! El trasplante «réseted»
el sistema inmurne pars
regenerarlo a partir de
la sangre mutada
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El «paciente de
Berliny, curado
cinco afios después

En 2008 Timothy Ray Brown,
un paciente con leucemia e
1infeccién por VIH, recibi6 en
Berlin un trasplantedemédula - =
dseade donante no emparenta-
do, cuyascélulas madre -~
sanguineas presentabanla
variante genética CCR5 Delta
32.Cinco afios después del
trasplante y de haber suspendl-
dopor completolaterapia
antirretroviral, el «paciente del -
Berlin», como asi se le conoce, -
contintia sinrastro de VIH, lo . -
que a juicio delos expertos,
demuestra que esta estrategia,
-ofrece curacion a largo plazo.
Desde entonces las terapias
basadas en‘el trasplantede ..
- médula han‘'ganado fuerza ylos
~ investigadores estan tratando
‘dereplicar este fenémeno,
aunque no esunasolucion.
~-practica para todoslos casos.
Sin embargo no siempre
tiene éxito. En Boston, dos: -
personas infectadas por el VIH =
gue parecian haber sido
curadas de su 1nfeccmn
recayeron.

5 | Tres meses después habia
erradicado el virus aunque
el paciente no logré vencer *
al linfoma

ABC |
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ija Teresa en la puertia de su domicilio en Becerred (Lugo)
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Teresa Romero: «L.o peor fue la

» La auxiliar que burlo
al ébola solo quiere
pasear’y descansar
con su familia

PATRICIA ABET
BECERREA (LUGO)

Lejos del hospital en el que perma-
neciéd ingresada cerca de un mies, la
auxiliar Teresa Rornero retomo ayer
su contacto con el exterlor pasean-
do por el pueblo natal de su madre.
Después de una noche «regular» en
la que se desperté «muchas veces»,
la primera contagiada por ébola en
Europa empez6 la mafiana vistién-
dose con ropa cdmoda para salir a
caminar flanqueada por su madre y
su marido. «Es lo que mdas me ape-

tece, pasear y descansar, que es alo

que he venido aqui», comentaba re-
lajada alos medios que la esperaban
este jueves a la entrada de la casa fa-
miliar.

Visiblemente delgada y «muy dé-
bil», segiin apunt6 su madre, la auxi-
liar reconoci6 que lo mds duro del ais-

lamiento al que estuvo sometida fue-

«la sensacién de no poder respirar,

de que no tenia aire». «Cuando esta-_
ba muy mala, con el pulmén enchar- -

cado, no me podian dar agua y yo pen-

saba en los manantiales de mi pue- -
blo», recordo¢ al borde del llanto. El |

sentimiento de esta madrilefia de ori-
gen gallego por Becerred —un muni-
cipio de la montafia lucense en el que
siempre pasa sus vacaciones—tam-
bién quedd patente cuando su espo-

so confesé que la propuesta de nom- -
brarla hija adoptiva del pueblo «le"

hace muchisima ilusién». Teresa ra-

" tificé las palabras de su marido con

una sonrisa complice y un gesto de
asentimiento.

«Olvidarnos del mundo»

Igual de descriptivo fue el abrazo que
madre e hija se dieron alas puertas
de lavivienda de los Romero, que lle-
garon a repetir hasta en tres ocasio-
nes ante la prensa. «Lo primero que
mi madre me dijo al verme ayer [por
este miércoles] fue que no llorase»,

-aclaré la auxiliar, todavia cogida de

la mano de Jesusa Ramos. Muy pen-
diente deella en todo momento, la

.pareja de la sanitaria, Javier Limén,

pidié «un poco de tranquilidad para
que Tere pueda descansar porque no
es que lo quiera, es que’lo necesita.
Queremos reposar y olvidarnos de
queel mundo existe». Aligual que en
la rueda de prensa que ofrecié en el
hospital tras recibir al alta, Limén
tuvo varias muestras de carifio con
la auxiliar, a la que incluso ayudé a
bajar los escalones de la entrada de
lavivienda donde respondié a las pre-
guntas de los medios. - -

Un reencuentro emotivo
«Lo que mas deseaba era
salir de la habitaciény
abrazar a mi madre», dijo

‘Teresa desde Becerrea

Control médico

La sanitaria dejara Lugo
en unos dias para pasar
una revision meédica

'sensacion de no poder respirar»

Con una revisién médica en el ho-
rizonte, la sanitaria apurard sus dias
en Becerred descansando y alimen-
tdndose, «que es lo que me han rec
mendado los médicos». Deseosa por-
recuperar su vida normal y el anoni-
mato, la auxiliar de enfermeria que-
burl6 al ébola lamento la expectacién”
medidtica que su caso ha generado.
«No llevo nada bien todo esto. Yo soy
una persona normal y quiero volver
a serlo», afirmé. Por eso pide pasar
a un segundo plano que le permita re-
emprender su dia a dia tras superar
una enfermedad con un indice de su-
pervivencia por debajo del cincuen-
ta por ciento. '

Con los brazos abiertos
Lallegada de Teresa Romero a Bece-
rred no dejo indiferentes a los veci-
nos de esta pequefia localidad de ape-
nas tres mil habitantes, que esperan
verla transitando.por sus calles «en
cuanto el tiempo mejore y deje de llo-
ver un poco». «Estamos encantados
de que ya ande por aqui y sobre todo
de que se haya curado», comentaban
al tiempo que algunos de ellos coin-
cidian con la madre de la auxiliar ha-
ciendo la compra del dia.

«La familia es muy buena gentey
atodos nos parece buena idea quela
quieran nombrar hija adoptiva de Be-
cerrea. Lo que falta es que esté fuer-
te para volver a salir por el pueblo

como hacia antes», desean quienes

conocen a Teresay a sumarido. De
hacerlo, la sanitaria que mantuvo en
vilo al pais volvera a pasearpor la ave-.
nida central del pueblo, la calle Car-
los 111, que comparte nombre, para-
déjicamente, con el hospital en el que~-
Teresa volvié a nacer.
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CENTRO DE REFERENCIA REGHONAL PARA EL TRATAMIENTO DEL EBOLA

tlene

El complejo, centro de referencia para toda la regidn, ya cuenta en su quinta planta con la
infraestructura necesaria para atender hasta dos pacientes bajo sospecha de contagio

» La Unidad de Infeccio-

sos, en la que se contintia

trabajando, contara con

diez habitaciones de aisla-

miento con presion nega-

tiva y aparataje de dltima
“generacion.

RAQUEL SANTAMARTA / ClUDAD REAL
region@diariolatribuna.com

" La quinta planta del Hospital Ge-
neral Universitario de Ciudad Real
(HGUCR) ya estd preparada para

_atender el ébola, el virus que en-
cendi6 la alarma social en Espafia
tras el contagio de Teresa Romero,
la auxiliar de enfermeria que trat6
alos dos religiosos esparioles, Mi-

- guel Pajares y Manuel Garcia Viejo,
repatriados desde Liberia y Sierra
Leonarespectivamente. Asi, el cen-
tro hospitalario de la capital cuen-
ta con la infraestructura necesaria

.. para tratar hasta dos casos sospe-
chosos.

«En el mmdo occ1dental no te-
niamos ninguna experiencia con
esta enfermedad», asegurd ayer la
jefa del servicio de Medicina Pre-
ventiva, Victoria Caballero, en el
marco de la visita a la zona habili-
tada para atender a pacientes con
ébola, si se diera el caso, dentro de
la que serd la futura Unidad de In-
fecciosos del HGUCR gracias a una
inyeccién del Gobierno regional
de 1,35 millones de euros. En ella,
ademds del ébola, se tratardn en-
fermedades como la tuberculosis,

. «emergente», en palabras de Ca-
ballero, también responsable del

-Centro deVacunacmn Internacio-
nal.

El circuito establecido, unidi-
reccional, sigue las recomendacio-
nes emitidas por la Organizacién

Mundial de la Salud (OMS) para.

«minimizar riesgos» y «garantizar
la seguridad del personal sanita-
rio». De este modo, las dreas estan
perfectamente delimitadas por
franjas rojas -con su zona interme-
dia- para evitar la contaminacién
signiendo un riguroso procedi-
miento de limpiezay desinfeccién.
Por el momento, se han adaptado
dos habitaciones de hospitaliza-
cién con esclusas contiguas (515-
516/ 517-518), con sus correspon-
dientes contenedores de residuos.

CAMARAS CONECTADAS.
«Siempre habra dos profesionales
que se vigilardn mutuamente du-
rante su intervencién con el pa-
cienter, explico Caballero mos-
- trando asimismo las cdmaras co-
nectadas a un control de
vigilancia independiente. Hasta
» un. total de cinco equipos que,
cuando se abra por completo la
Unidad de Infecciosos, se vendrdn
a unir a otros veinte de alta reso-
lucién, segiin sefiald el subdirec-
tor de Gestion de Servicios Técni-
cos de la Gerencia de Atencién In-

El circuito es
- unidireccional y
cuentas con areas
delimitadas para .
«minimizar
riesgos»

tegrada de Ciudad Real, Andrés
Goémez.

Ademds, se creardn otras diez
habitaciones de aislamiento con

presién negativa que iran dotadas:

de aparataje de iltima generacién
que pasard por respirador, moni-

Vestuario donde se encuentran todos los trajes y accesorios de protecci6n frente al virus del ébola./ PABLO LORENTE

tor, equipo de dislisis y equipo de
biodescontaminacién. «El Hospital
General Universitario de Ciudad
Real estd orgulloso de ser centro de
referencia con estas instalacionesy,
aseguré Gémez explicando que
«los pacientes ingresados por sos-
pecha de ébola entran por el sGta-

“noatravés de un ascensor.

Elsupervisor del drea de Forma-

‘cién Continuada en el HGUCR el

enfermero Adridn Monzon, sefialé
la contratacién de 31 profesionales
( doce enfermeros, diez auxiliares,
cinco técnicos de laboratorio y cua-
tro celadores), que se dedicarén ex-
clusivamente a una Unidad de In-
fecciosos que tiene previsto empe-

zar a funcionar en breve.

«Gracias alos servicios de Me-

-dicina Preventiva y Prevencién de

Riesgos Laborales, hemos forma-
do muy bien a los sanitarios a dis-
tintos niveles, sobre todo, enla
colocacidn y retirada de los Equi-
pos de Proteccién Individual
(EPD)», afirmé. Asi, al margen de
sesiones informativas para llegar
atodoslos profesionales, también
se ha incidido en técnicas especi-
ficas y cuidados intensivos ante
la presencia de un virus cuyos sin-
tomas pasan por fiebre alta, cefa-
leas, dolores musculares, diarrea,
vémitos, dolor de estémago y he-
morragias sin causa aparente.

En este sentido, Carolina Vare- -

la, facultativo adjunta al servicio

Vacmria Caballero
~Jefa M. Preventiva

[95],

Siempre habra
“dos profesionales
que se vigilaran

mutuamente
durante su
“intervencion

Carolina Varela
- Medicina Preventiva

[¥3]

Somos unos
privilegiados,
‘porque en Africa

no hay recursos
y es inadmisible
“lo que sucede

Adriéan Monzén
Formacion Continuada

[97]
Hemos formado
muy bien a los
sanitarios a
distintos niveles,
sobre todo en el
tema de equipos

- Andrés Gémez
Servicios Técnicos

EW]

EIHGUCR
esta orgulloso
de ser centro
de referencia
con estas
instalaciones

. de Medicina Preventiva, quiso re-
cordar que «la tragedia se estd vi-
viendo en Africa» y que «Médicos
sin Fronteras estdn sin material».
«Nosotros somos unos privilegia-
dos, porque alli no hay recursos y
es inadmisible lo que esta suce-
diendov», subrayé.

La Organizacién Mundial de la
Salud (OMS) rebajé el miércoles a

.4.818 el nimero de muertos por

ébola hasta el 2 de noviembre
(después de descontar 440 muer-
tos como victimas del virus en Sie-
rra Leona) de un total de 13.042
casos registrados en Guinea Cona-
kay, Liberia, Espafia, Estados Uni-
dos, Mali, ngena Senega] y Sierta
Leona.
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SANIDAD CULTURA | e |
Convocan plazas ' D an , , g i A o o @ ¥
ralsicinrs il INOJAS INQréSa en ia ASOCIaCion

de Microbiologia,
Pediatria, Cirugia
General y Digestivo

LT} TOLEDO
redacciontoledo@diariolatribuna.com

El Complejo Hospitalario de
Toledo ha aprobado la convo-
catoria para la provisién de las
Jefaturas de Servicio de Micro-
biologia y Parasitologfa, de la
del Servicio de Cirugia General
y Aparato Digestivoy de la Pe-
diatria y sus Areas Especificas.

En las resoluciones, que pu-
blica el Diario Oficial de Casti-
lla-La Mancha y recoge Europa
Press, de conformidad con lo
establecido en el articulo 9 del
Decreto de provisién de jefatu-
ras de cardcter asistencial del
Servicio de Salud de Castilla-

La Mancha de 2005, los aspi- -

rantes seleccionados obtendra
un nombramiento temporal
para el puesto objeto del con-
curso de cuatro aiios de dura-
cidén, al término de los cuales
serd evaluado a efectos de su
continuidad en el mismo.
Podrdn participar en estas
convocatorias los facultativos
con nombramiento como per-
sonal estatuario fijo que osten-
ten plaza en la especialidad de
Microbiologia y Parasitologia,
de Cirugia General y Aparato
Digestivo y Pediatria y sus
Areas Especificas en las Insti-
tuciones Sanitarias Ptiblicas
del Sistema Nacional de Salud,
asi como los facultativos con
nombramiento de funcionario

de carrera, o laboralfijo, que

presten servicios en hospitales

de titularidad piiblica en la es-

pecialidad mencionada.

Serd requisito indispensa-
ble el haber prestado servicios
en laespecialidad de que se tra-
te en las Institirciones Sanita-
rias Publicas del Sistema Na-
cional de Salud o dela Unién
Europea, por un periodo mini-

.mo de 3 afios. En su caso, se su-
mardn los periodos de desem-
peiio de plaza de la especiali-
dad correspondiente en los
diferentes servicios y hospita-
les. Se contabilizardn como
uno sélo los periodos de tiem-
po enlos que, en su caso, seha-
ya desempeifiado simultdnea-
mente mas de una plaza.

SOLICITUDES. La solicitud pa-
ra poder participar en la convo-
catoria se dirigird a La Directo-
ra-Gerente del Complejo Hospi-
talario de Toledo y se presentard
enlos Registros de las Gerencias,

en el Registro General dela sede”

central del Servicio de Salud de
Castilla-La Mancha a través de
la sede electrénica dela Junta de
Comunidades, www.jccm.es.
Las solicitudes-que se presenten
através de las Oficinas de Co-
1reos deberdn ir en sobre abier-
to para ser fechadasy selladas
por el funcionario de Correos
“antes de ser certificadas. El pla-
70 de presentacién serd de2 me-

ses a partir del dfa siguiente ala

publicacion de esta convocato-
ria en el Diario Oficial de Casti-
lla-La Mancha.

-de servicio ptiblico en cua

tos que se desatrollan enla aci

-do seis rutas, de las que forman

Luropea de Teatros Historicos

El coliseo toledano ha superado un riguroso proceso de seleccion, ya que pueden formar parte
de este selecto grupo de teatros hlstorlcos los recintos construidos entre los afios 1. 500Y1.900

- La poblacién manchega
de Almagro y su-Corral de
Comedias serd la sede de
la Ruta [bérica, y el Teatro
de Rojas colaborara acti-~
vamente en la puesta en

marcha de este proyecto.

LT | TOLEDO »
redacciontoledo@diariolatribuna.com

El Teatro de Rojas de Toledo ha in-
gresado como miembro de pleno
derecho en la Asociacién Europea
de Teatros Histéricos ‘Perspectiv’,
tras superar un riguroso proceso
de seleccion. Con sede en Berliny

creada en el afio 2003, esta presti--

giosa asociacién aglutina a mas d
50 espacios escénicos emblemati
cos de paises europeos tales como
Alemania, Inglaterra, Bélgica, Tta-
lia, Holanda o Francia, entre otros.

De hecho, pueden formar par-
te de este selecto y exclusivo giipo

de teatros histdricos los recintos .

construidos entre los afios 1.500'y
1.900. Se exige tener un compro-
miso cierto con la revitalizaci
del Patrimonio Teatral Europeo y
su difusién, ademads-de voca

mantenimiento de una progi
ci6n escénica y musical est
Entre sus principales o
est4n el fomento y apoyo a
servacién y restauracion deloste
tros histdricos, petenciar lainv
tigacién y el intercambio entrelo
teatros ylos creadores profe na
les donde este se encuentra o fac
litar el acceso del pubhco parad
fundir et Patmnomo Teatral Eur

Uno de los pnncxpale
lidad esla denominada ‘Ruta de

Teatros Histéricos'. En este mo-
mento se encuentran funcionan-

CULTURA

“La asociacién aglutina a mias de 50 espacios escénicos emblemiticos . /v. B.

ra del municipio, Germdan Galdn,

parte mds de un centenar de tea-

- tros. Entre ellas, se encuentra la Ru-

ta Alemana, la Ruta Nérdica, 1a Ru-
ta del Canal, Ruta Italiana, Ruta del
Emperador y la Ruta del Adritico.
La préxima ruta que serd inaugu-
rada, en el préximo afio 2015, serd
la Ruta Ibérica de Teatros Histori-
cos, donde participan nueve tea-
tros espafioles y tres teatros portu-
gueses.

La ‘Ruta Europea de Teatros
Histdricos’ conectard unos 120 edi-
ficios de teatros histéricos excep-
cionales de toda Furopa y los hard
mds accesibles a los visitantes.
También como parte de la iniciati-
va habrd una exposicién itinerante
con el titulo La Historia de Europa
contadaa través de sus teattos’ yla
creacién de una base de datos on-
line (wwiv.theatre-architecture.eu)
queinchiya todoslos teatros de Eu-
ropa-quese abrieron entre 1500y

-1918.-

““Hasta 2017, se crearan doce ru-

“tas, cada una con hastadoce tea-

‘gpiando alos visitantes por
toda Europa. Cada seis meses, se
abrird una nueva ruta, hastaquela
Ruta Europea cubra toda Europa

~enel2017. -

EL ROJAS CON ALMAGRO. Por

-decisién de la directiva de ‘Pers-

pectiv’ de laAsociacién Europea
de Teatros Histéricos, serd Ia po-
blacién manchega de Almagro y
suCorral de Comedias del Siglo de
Oro Espaiio), la sede dela Ruta Ibé-
rica. Por ello, el Concejal de Cultu-

conjuntamente con la directiva de

fa asociacién, tendran la responsa-
‘bilidad de dirimir, proponery se-

leccionar losteatros que formardn
parte de latuta.

ElTeatro de Rojas, como miem-
bro de la Asociacién ‘Perspectiv’,
colaborara activamente en los pro-
ximos meses en la puesta en mar-
chadeé este proyecto.

La Blbh()teca ofert

a historia, fotografia y

nan:atlva y presenta el ‘Banco del Tiempo’

LT} TOLEDO
redacc;ontoledo@dlarloiatrlbuna com

La Bibliotreca de Castilla-La man-

cha tendr4 esta semana que viene
sus actividades principales en tor-

no a lahistoria yla fotografia. E1

reconto situado dentro del Alcd-
zar contunuara el martes.dia 4

con el ciclo Toledo en su historia.

En esta ocasién serd el medieva-

lista, y catedrdtico de Historia en .

la UCLM, Ricardo Izquierdo Beni-
to quien hablaré acerca del 81glo

X1V enToledo. La conferencia esta

programada a las siete de la tarde.

El mlercoles dfa, también a

las 19 horas, tendré Iugarlapre--

sentacion del libro ‘El rostro ‘de las
letras’ de Publio Lépez Mondéjar,

‘querecoge las fotografiasde es-

critores de la segunda mitad del
XIX'y primer tercio del XX, que en
este momento estdn expuestas en

‘Madrid y de las'que elacadémico
'Lopez Mondéjar ha 51d0 el comni-

sario.

Santiago Osacar preséhtaré’l, el
jueves 6, a las 19-horas, sulibro

‘Invierno bajo la estrella del-nor-
te); que ha sido pubhcado por Edl-
torial Trébedes.

El viernes 7 alas 19 horas ten-
drd lugar la presentacién del ‘Ban-
co del Tiempo de Toledo’; se trata
una iniciativa orientada a la pro-

.mocién del envejecimiento activo
y saludable, cuyos protagonistas

son las personas mayores que de-
seen intercambiar tareas, apren-
der nuevos conocimientos, com-

partiraficionesy conocer gente -

nueva. Sus promotores son la aso-
ciacién La Clave Social Castilla-La
Mancha.

- EXPOSICIONES. AEn el apartado
deexposiciénes la Biblioteca con-

tard esta sémana con Andrés L6-
pez Santiago y sus pintiiras. Se po-
drdn ver htas el 8 de noviembre en
¢l pasillo Borbdn Lorenzana

También se puede seguir con-
templando ‘Zocodover: Imprenta,
editorial, y libreria de Toledo’ en
la'sala Borbon Lorenzana, de11a
13 y'de 18 a 20 horas.

La organizacion FEAPS pre-
senta la exposicién ‘Con otra mi-
rada’ querecoge la historia de per-
sonas con discapacidad intelec-

- tual y se puede ver en el pasillo del

salon de actos hasta el viernes 7
denoviembre,
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PREMIOS A LA SANIDAD DE CASTILLA-LA MANCHA

-Accidon enfermera

Los premios que otorga el grupo Sanitaria 2000 en Castilla-La Mancha también reconocen
a los voluntarios del Sescam que se han presentado para actuar ante casos de ébola

» Otros galardonados fue-
ron el plan de vacunaciéon
ante el caso de rabia que
se detectd en Toledo en
2013 y la aplicacién para
moviles de la Asociacién
regional de Celiacos.

LUIS J. GOMEZ | TOLEDO
ligomez@diariolatribuna.com

«Este premio lo podria tener el 95%
delos médicos de Castilla-La Man-
cha». Asirecibi6 ayer el galardén a
médico del afio enlaregién Manue-
la Cabero. Pero ella se lo ha llevado
porque este afio marchd hacia Sie-
rra Leona con 19 compaieros de
. Cruz Roja para poner en marcha un
hospital para atender a pacientes
del ébola, un centro que en estos
momentos estd funcionando en el
pafs aftricano. «No soy la tinica per-
sona que ha trabajado en Africa»,
reconocié mientras recibfa el galar-
dén. El consejero de Sanidad, José
Ignacio Echdaniz, que clausurd el ac-
‘to, recordd que ademds de interve-
nir en SierraLeona, Cabero havuel-
'to a demostrar su «generosidad al
asesorar a nuestra Consejeria para
detener esta patologia.
El grupo editorial Sanitaria
© 2000, que por tercera vez entrega
estos premios en la region con el
- patrocinio de Roche y Linde, tam-
bién hizo un reconocimiento es-
pecial alos cuatro profesionales
sanitarios del Sescam que se han
presentado voluntarios para for-
marse y actuar ante casos de ébo-
la. Son Heliades Portillo, jefe del
Servicio de Medicina Interna del
Hospital de Ciudad Real y los doc-
tores Angel Garcia Forcada, Paqui
Prieto y Nieves Parias. El conseje-
ro Echéniz explicé que precisa-
mente araiz de la crisis del ébola
se va a crear un servicio de refe-
rencia en.el Hospital de Ciudad
Real que también estara prepara-
_do para actuar ante la «presencia
de patdégenos desconocidos».

La Il edici6n de los premios a

la Sanidad de Castilla-La Mancha

sirvieron para conocer miuchas
iniciativas que se estdn empren-
diendo en la regién por profesio-
nales, centros y asociaciones. El
premio a mejor centro de salud se
1o ltevé el de Fuensalida (Toledo)
porgue estd a punto de ser uno de
los de referencia de la OMS en su
estrategia de humanizacién del
nacimiento. Hasta ahora solo hay
otros dos centros en Espafia con
ese nivel de apuesta por la lactan-
cia. «Llevamos 25 afios desde que
se aposté por el impacto funda-
mental en la salud de lalactancia
materna, sefiald la enfermera de
pediatria del centro, «ahora esta-
mosrecogiendo los frutos».

- Enla categoria de asociaciones
se llevé el premio la Asociacién de
Celiacos de Castilla-La Mancha
por la aplicacién mévil que han sa-
cado que informa sobre los 18.000

Manuela Cabero compartié el premio con todas las personas solidarias que ayudan a Cruz Roja./ VICTOR BALLESTEROS

productos aptos para el consumo
de los celiacos, sus 1.700 puntos de
ventay 1:500 restaurantes. El pre-
sidente de la asociacion, Fernando

" Joaquin-Pozuelo, apunté que

13.000 personas tienen esta apli-
cacién en Espafia, delos cuales 771
son de Castilla-La Mancha.

La mejor aportacion tecnologi-
cadel afio ha sido la aplicacién de
movil para pedir cita previa en el
Sescam: También muy relacionado
conlatecnologfa es el servicio de

_Teledermatologia que se llevé el
* pretnio'a Gestion Hospitalaria, ya

que permite a los médicos de Pri-
maria mandar fotografias digitales

~delaslesiones dermatoldgicas a los
especialistas para que decidansi -
- tienen que ser derivados o no,

VACUNACION DE LA RABIA. En

Accién Veterinaria gan6 el Progra-

ma Zoosanitario basico de Perros, .

Gatos y Hurones. Con este nom-

* bre se denomind al plan de actua-

cion que emprendié la Consejeria
de Agricultura después de que se
detectara un caso de un perro con
rabia en Toledo en 2013. Recogié
el premio la secretaria general de
Agricultura: «Se decidié que era
imprescindible reforzar el sisterma
de vacunacién de la rabiar.

. Algunos proyectos premiados
son pilotos, como el de atencién
initegrada a pacientes crénicos en
coordinacién entre Primariay el

‘Hospital de Guadalajara, pero

Echdniz ya anuncié ayer que su in-
tencion es que se puedan extender
atodalaregion. Y ya extendido es-

té el sistema de teleasistencia para

mayores, que gand el premio a
Campafia Sanitaria, pero no por

.. ‘estar siempre al teléfono, sino por
- las sesionesy talleres informativos

que dan con consejos para vestir,
para interpretar la factura de la luz’
o prevenir caidas y golpes de calor.

Formacidn de residentes de

o Salud Priblica, Consumo y
. Drogodependencia Cuerica.

Farmacia

Fx aeduo para el Programa

- de dispensacion de

Metadonay parael Plan de
Inspeccién de Residencias.

Campana

sanitaria

Sesiones informativas y
talleres del Servicio regional
‘de Teleasistencia.

Centro privado
Hospital laboral Solimat.

- Asociacion de

pacientes

Asociacion de Celiacos.
Aportacién
tecnolégica -

-~ Aplicacidn cita previa. -

Veterinaria

Programa zoosanitario para
perros, gatos yhurones. -

Manuela Cabero.

- Administracion

sanitaria

Proyecto piloto del Plan de
Atencion a Pacientes
Croénicos de Guadalajara.

Servicio

- hospitalario

‘Unidad de Patologia
Mamaria del Complejo

~ Hospitalario de Toledo.

Atencidn
Primaria
Manejo delas infecciones

centros de salud y del
Hospital Mancha Centro.

| Sociedad .

cientifica
Sociedad castellano-
manchega de patologia
respiratoria.

Centro de salud
Fuensalida. ;
Gestion
hospitalaria

Proyecto de Teledermatologia
del Sescam.

Investigacion
Estudio perfil - :
farmacoterapéuticoa”
pacientes con VIH y hepatitis
(Hospital de Guadalajara).

Hospital
publico

" Parapléjicos (Toledo).
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«No sé lo que fallo yni |
siquiera Sé si fallo algo. o
guardo rencor a na " <1e»

»El dia de su alta medlca Teresa
Romero no compareci6 junto a los
meédicosy prefmo leer una declaracmn
- arropada solo por los enfermeros

LAURA DANIELE
MADRID ‘
- diferencia de aquella pri-
‘mera comparecencia en

“laqueel Ministeriode

~-Sanidad confirmabael
,prlmer contaglo de ébo-

: Ja fuera de Africa; los.
‘rostros ayer en el hospital Carlos 11T

erande. satisfaccion. Despues de un
-mes deincertidumbre ante una enfe

medad casi desconocida queha desen—y" °

cadenado unacrisis sanltarla Vha

puesto en cuestiénla gestlon politica,
Teresa Romero rec1b1a por fin el alta :

‘médica.

raspalabras delatnica superviviente

de esta infecci6n tratados en Espafia.

“Losotros dos pacientes, los misione-

ros de la Orden San Juan de Dios, que,
también fueron atendidosen el Car- -

‘los1il;'no lograron superar la enfer-
-medad. ,
Después de 25 dlas de alslarmento

v cincoen una habitacién normal, Te-

- resa aparecia ayer enel vestibulo del
hospital en una silla de ruedas, con el

rostro visiblemente cansado y arropa--
da por.su mando v Un NUMEeroso griu- .

- po de auxiliares y e fermeros Querian
‘animar a la que habia sido hasta ese

~momento «una buena pac1ente» ade-

~masdesu companera «Tequeremos:
Tere», «miicho animo»; le decianen’
g medlo deun smﬁn de abrazosy aplau— '

508

Sin el equlpo medlco

En'su breve declaracion; la aux1har de

enfermeria quiso déjar claro varios men-

. sajes. El primero yalo habia dado ho- ¢

Tas antes al no querer comparecer jun-

to al equipo médico que la atendi6. El

propio director gerente del hospltal " mela saquen hasta

Rafael Pérez Santamarina, se vio obli-

gado a explicar ~antela curiosidad de
los periodistas- que Teresa «habia de-
~cidido al principio no comparecer pero:

que liuego habia cambiado de opinion

~en compafifa delos enfermeros

Sus primeras palabras, sin embar—'

go, fueron de gratitud para «el equipo

‘Enel salén de actos del centrolaes-
peraban un centenar de camarasy me- -
dios de comunicacién que aguarda-
ban con gran expectacion las prime-

de profeswnales» que: estuvo a su cui-
dado. «SiDios hizo el milagro, se sirvié
* de mis compaferos para ello. Gracias -
a todo el equipo que ha estado conmi-

gow, asegurd la auxiliar de enfermeria,

quien pidi6 «tranquilidad» para poder:
«recuperarse completamentex». Ano-
che, la mujer llegaba a su pueblo de Be- o

cerred en Lugo, donde reside su madre.

‘En subreve declaracion, Teresano

, logro, ;

_ nita sobre como se produjo el conta

gio. «No séloquefalloy ni 51qu1era se

sifallg algo. Solo sé que no guardoren-

_cor, nii reproches», dijo. Sus palabras
-desmentian porsegundavez jasde

in eml ‘argo despejarlai incog

e

claraciones del doctor German Rami

rez Olivenza, quien pocos dias despues’

de que Teresa fuera'ingresada en el

',dad del equxpo asxstenczal

‘neradas en la poblacmn» y que

«contribuy6 a aumentar Iat

Carlos Il compareci6 ante los medios it

—con autorizacién del centroy dela
Consejeria de Sanidad- para informar

de que la auxiliar habia reconoc1do la

' p081b111dad de que se hubiera

la cara con el guante mientras se
taba el tra]e de segurldad Elm

Contrala ge@tmﬁ pegmm "

«Los profesionales

~ abnegados han. demoétrado '
_que tenemos la mejor

sanidad del mundo y que a

- pesar de una nefasta

direccion politica, so

capaces de obrar mzlag 0S»

‘E@Eahm’aemn
«Simi sangre sirve para

algo, para ayudar a

_encontrar una vacuna

curar g otras personas, q

quedarme seca»

Encuemm con Paﬁencm

~«Deseo encontrarme con lc

yoptdporleer un comunicado», solo hermana Pacienciayd

_ un abrazo. Nunca estar
Suficientemente agradecida

. taria para atender al misioner
que. he estado al borde de]

abla todala soc1eda ‘



ABC JUEVES, 6 DE NOVIEMBRE DE 2014
abc.es/sociedad

debajo de los-38;6 grados no:se:’
activa el.protocolo; acude asu:
centrodesalud, quelereceta
paracetamol; porque no avisa de
que traté a’los misioneros:

6 DEOCTUBREEs ingresada,én el
Carlos 111 después' depasarl6

horas en el hospitalde Alcorcon en :

un box de alslarnlento

10 DE OCTUBRE El fallo
multiorganico que sufre,

- -estd a punto.de acabar con su

Teresa Romero-

saluda antes dela

riiedade prensaen

el hospital Carlos ITI

especialmente el delos pulm

21DE OCTUBRE Prueba
concluyente. La cuarta PCR que se
lerealiza confirma que nohay
carga viral en su sangre pero
permanece en aislamiento.

5 DENOVIEMBRE Teresa esdadade
- alta, dos dias después-de que no se

encuentrerastro del virusen

-ninguno de sus ﬂu1dos corporales

g
5
z
g :
:
s
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Las incognitas sobre el
contagio aun por aclarar

» Un mes después, no
“hay conclusiones
definitivas sobre

cOmo se infectd

" MANUEL TRILLO

MADRID

El alta de Teresa Romero desat6

ayer un torrente de parabienes
por su restablec1rn1ento ‘Espafia
se felicita porque la primeracon-
tagiada de ébola fuera de Euro-
pa haya logrado sobreponerse y
los ciudadanos respiran alivia-
dos porque no hay riesgo.de in-
feccién para la poblacién. Sin em-

bargo, cuando se cumple exacta-.
‘mente un mes delingresoen el

Carlos III de la auxiliar de enfer-

_.meria, quedan todavia importan-

tes incognitas en torno a este caso

- pendientes de ser despejadas.

<Cémo se contagio?
Elrocecon la cara, unica hipotesis

Hasta ahora, la iinica explicacién

~del contagio de Teresa Romero
‘que se ha ofrecido; y1atinica hi-

poétesis que manejala investiga-
cién del caso, es que se rozara la
cara con uno de los guantes al sa-
carse el traje tras permanecer en
la habitacién del misionero Ma-
nuel Garcia Viejo. Segiin dijo uno
de los médicos que la atendian,
German Ramirez, ella misma lo
habria admitido asi. Dias des-
pués, la entonces portavoz de la
familia, Teresa Mesa, matizo que
la paciente no lorecordaba.Y

*-ayer, Romero volvié a insistiren

que no sabe «lo que fallé, ni si-
quiera si fallé algow:

¢Dijoenel centrode salud

que traté alos misioneros?

Contradicciones de Teresa

Teresa Romero dijo en unas de-

‘claraciones por teléfono a Cua-

tro que nunca dijo ala médica
del centro de salud al que acudié
en un principio en Alcorcén que
habia atendido a los misioneros

.con ébola. En cambio, varios dias
después, afirmé en una entrevis-

ta con «El Mundo» que si habia
avisado ala doctora de que ha-
bia tratado a los-misioneros. El

-Colegio de Médicos de Madrid

aseguré que el protocolo no se
activo porque la facultativa «no
recibié en ningin momento por

parte de la paciente, informacion
alguna sobre el hecho de haber
atendido a personas diagnosti-
cadas de ébola».

¢Por qué el Summa 112 no
actwo antes el protocolo?
Denuncian que se alerté de sintomas

~ Cuando Teresa Romero llamé en

la madrugada del 6 de octubre al
teléfono 112, no se activo el pro-
tocolo porque su fiebre estaba por
debajo del umbral fijado en aquel
momento (38,6°) y se le envié una
Unidad de Atencién Domicilia-

ria, con médico y técnico. Segin -

el sindicato CSIF ese médico de-
tect6 signos de sarpullido o pete-
quias -pequefios puntos rojos-,
y advirti6 de que, por tanto, pre-

Foalnal i~ ke mwad by
sentaba las caracteristicasdeuna

infeccion por ébola. Tras comu-

nicarlo al Centro Coordinador del
Summa 112, la jefa de guardia ha-
bria decidido no avisar de ello a
Salud Publica y enviar una am-

“bulancia basica, sin medidas es-

peciales, que la trasladé al hospi-
tal de’Alcorcén, y no al Carlos IIL
Desde el Gobierno madrilefio, el
consejero de Presidencia, Salva-
dor Victoria, responde que la Co-
munidad «cumplié con todos los

protocolos y medidas necesarias». -

¢Hubo supervision
cuando se quito el traje?
Pudo haber solo un celador

Teresa Romero sostiene que estu-
vo 50 minutos limpiando la habi-
tacion de Lopez Viejo y que nadie
la avisé, dando a entender que no
habia supervisor, como era habi-
tual. Nadie ha aclarado oficialmen-
te si fue asiy por qué. Fuentes con-

sultadas por ABC-aseguran que,

mientras se quitaba el traje, solo
habia un celador observarido. Ade-
mas, las cAmaras instaladas no
grababan en aquel momento.

¢Recibié la formacion
suficiente?
Cursos para poner y sacarse el traje

Uno de los puntos que ha estado
en cuestion desde el principio de
esta crisis es si la formacion re-
cibida por los trabajadores sani-

tarios del hospital Carlos III para -

labores como ponerse y quitar-
se el traje de proteccién indivi-
dual, consistente en unos cursi-
llos, era suf1c1ente
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Reconocimiento

Tulaytula concede

el Premio «Clara

Delgado Valero» a
Vaquero Serrano -

ABC TOLEDO

La Asociacién Tulaytula ha acorda-
do otorgar el premio «Clara Delga-
do Valero», en su
VII edicion, a
Carmen Va-
quero Serrano
_«por su desta-
caday genero-
sa labor como
investigado-
ray como do-
cente, con
particular reconocimiento al ma-
gisterio que con entrega apasiona-
dayentusiasta ha sabido transmi-
tir alas generaciones mas jévenes».
Serrano nacié en Toledoy es doc- -

tora en Filologia Hispdnica y cate-
dratica de Lengua y Literatura de
Ensenanzas Medias, hasta su jubi-
lacién el pasado aiio. Asimismo; ha
publicado diversos estudios sobre
Literatura Espariola, numerosos en-
sayos sobre la vida de Garcilaso de
la Vega, que han aportado datos y
perspectivas sobre la vida del poe-
ta y que ha culminado con un do-

-cumentadisimo libro, «Garcilaso,
principe de poetas», editado por
Marcial Pons, quela critica especia-
lizada ha considerado como la bio-
grafia definitiva del poeta toleda- -
no. Asimismo ha escrito diversas
obras sobre personajes y linajes ge-
nealdgicos toledanos.

El jurado del premio ha querido
destacar también la generosidad
con la que Carmen Vaquero acos-
tumbra a compartir los resultados
de sus estudios.

C.VAQUERO

Economia ‘
Castilla-L.a Mancha
‘seraunade las que

mas crecera en 2015,
segun el BBVA

ABC TOLEDO -
Castilla-La Mancha serd una de las
comunidades auténomas que mas
crecera en 2015, con un crecimien-
to del 2,3 % que solo serd superado .
.. por las comunidades de Madrid y
La Rioja, segiin el informe de coyun-
tura presentado ayer por el BBVA.
Canarias serala comunidad que
mas crecera este aflo 2014 y Murcia
la que menos, mientras que en 2015
serd Madrid la que experimente el
mayor crecimiento, seguida deLa -
Rioja, Castilla-La Manchay Murcia.
El BBVA Research rebaja la pre-
+visién de crecimiento econémico
para Espaiia, que sitiia en el 2% para
2015, en linea con el Gobierno,.

JUEVES, 6 DE NOVIEMBRE DE 2014 ABC
abc.es/toledo

El consejero de Sanidad y representantes de los hospitales de Castiila-La Mancha premiados

Cinco hospitales de la region, en el
«Top 20» de la Sanidad espafola

ABC
TOLEDO |

Cinco hospitales de Castilla-La Man-'
- cha fueron premiados ayer enla 15 edi- -
ci6én de los premios Hospitales Top 20,

que organiza la empresa de servicios

de informacién sanitaria IASIST y que

reconocen a los hospitales con mejo-
res resultados en calidad, funciona-
_miento v eficiencia en la gestién.

Los centros castellanomanchegos
galardonados han sido el Hospital de

Hellin (Albacete), Nuestra Sefiora del

Prado de Talavera (Toledo) y el Hospi-
tal Santa Barbara de Puertollano(Ciu-

dad Real) en la categoria de Premio Es- -
pecial de Gestién Directa. El Hospital:

- General Universitario de Ciudad Real,
‘‘en el AreaClinica de Corazény el Gu-

tiérrez Ortega de Valdepefias, en el apar-
tado de Gestion Hospitalaria Global
han sido los otros dos premiados.

_ El consejero de Sanidad y Asuntos’
“Sociales; José Ignacio Echaniz, ha des-

tacado que la presencia de cinco-hos-
pitales de laregién en el «Top 20» de-
muestra que «se estd trabajando con
eficacia y profesionalidad y que se po-
nen al servicio de nuestros pacientes
la tltima tecnologia y los conocimien-
tos médicos mas avanzados». Tam-

bién hizo hincapié en el trabajo de los -
.profesionales, que «han situando ala
‘Sanidad de Castilla-La Mancha entre

las mejores de Espafia». Por eso, los

ciudadanos «pueden estar orgullosos
dela Sanidad con la que cuentan».
Castilla-La Mancha ha sido la co-
munidad auténoma que mas premios
Top20 ha recibido, en relaciéon a los’
hospitales inscritos, ya que han par-
ticipado 163 centros sanitarios de toda.
Espania, de los que 67 han sido norii
nados. La consejeria ha subrayado,
ademas, la mejor calidad asistencial

~yeficiencia econémica de los centros-
--Top, que tienen un 26% mas de pro-

ductividad de su plantilla con un cos-
te un 27% inferior manteniendo una
mayor calidad asistencial. Estos hos-
pitales tienen un 21% menos de mor-
talidad, un 17% menos de complicacio-
nes, un 5% menos de readmisiones.

Nue‘m mordmador y remodelacion de espacms en el hospltal

- Discrepancias por los camblos
en el Servicio de Urgenaas

MARIA JOSE MURNOZ TOLEDO
El Servicio de Salud de Castilla-La Man-

“cha (Sescam) dijo ayer que el cambio

de coordinador del Servicio de Urgen-

cias del hospital de Toledo, adelanta- "

do por ABC en su edicién digital del

martes, se enmarca dentro delaremo-

delacion del servicio de Urgencias, giie

- no consiste «so6lo en hacer obras; 1o
- que ha hecho el Sescam es poner a una

persona que responde a otro perﬁl pro-
fesional».
El doctor Agustin Lozano es el nue-

vo coordinador del Servicio de Urgen- -
cias, cargo en el que sustitiye a Oscar
Talavera, que llevaba casi un afioal fren-

te de esta responsabitidad. Ayer, el Sin-
dicato Médico de Castilla-La Mancha
(CESM) critico este cese: «nos consta

“que’los facultatlvos de Urgencias son

unos muy buenos profesionales, con

“unaalta capacidad de trabajo y.dedi-
“cacién, que se préocupan ademas por

mejorar el sistemay, argumentan, y re-
prochan ala direccién del Complejo
que alegue pérdida de confianza por
«supuestos incumplimientos de obje-
tivos» en muchos casos «de imposible
cumplimiento porque la plantillano se
mantiene en el tiempo ynose dispone
en muchas ocasiones de los medios ne-
cesarios para poder obtener los Ob]etl-
vos planteados».

El'Sescam afiadié que la remodela—
cion del servicio de Urgencias «se pac-
t6» con los profesionales sanitarios;
en concreto, «se disefié con los respon-

sables que habia en ese momento»,

respondiendo asialacritica del Sin-
dicato Médico de Castilla-L.a Mancha,
que también discrepa con laremode-
lacion del Servicio de Urgencias argu-

- mentando que «no se ajusta a lo que

en un primer momento se planteé y
era demandado por los profesionales».

Fuentes del Sescam explicaron a
Efe que se plantearon «varias propues-
tas» pararealizar estas obrasy se eli-
gié una de ellas tras estudiarlas con
los profesionales sanitarios. Las obras,

- —que han consistido en adecuar las

salas de triaje y los boxes rapidos, en-
tre otros aspectos—, responden «a la
necesidad de mejorar la atencién de
los pacientes» que acuden a las Urgen-
cias.

Como ejemplo, el Sindicato Médico

“discrepa con que se hayan atornilla-

do las sillas del pasillo de Urgencias
al suelo para dejarlas fijas, lo que di-
ficulta una eventual ampliacién de es-
pacios ante una necesidad.
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Cesado fulminantemente el
coordinador de urgencias del hospital
por "'no esconder los pacientes"

El coordinador de urgencias del hospital 'Virgen de la Salud' de Toledo ha sido
cesado por no esconder los pacientes que estan en pasillos hospitalizados sin
habitacion.

Decision de la nueva gerente, Cristina Granados, que lleva menos de 3 meses en
el cargo.

eldiarioclm.es

Foto oficial.

Tras una acalorada recriminacion por parte de Cristina Granados, gerente del area
integrada del hospital de Toledo, con el coordinador de urgencias del centro 'Virgen de
la Salud', la gerente ha cesado fulminantemente a este profesional de su puesto de
trabajo. Los motivos, segln los propios trabajadores del hospital y presentes en el
momento, ha sido "no esconder a los pacientes que estan en los pasillos hospitalizados
para que no estén a la vista".

Granados ya mostré desde su llegada al centro de Toledo su énfasis en esconder la
presencia de enfermos en los propios pasillos del centro, algo que ya es tonica habitual
en el 'Virgen de la Salud' y que de hecho son unos pacientes que no estan en los pasillos
esperando una cama de hospitalizacion, sino que esa es su cama de hospitalizacion, en
un lado del pasillo junto a los goteros y demas medios médicos.



Hace unos dias la supervisora de enfermeria del hospital dejo voluntariamente su puesto
de trabajo y presentd su dimision cansada de la situacion que se vive en el hospital
toledano y de los recortes propuestos por el Sescam y la Junta de Comunidades. La
nueva gerente decidid, a su llegada al centro, iniciar unas obras para ampliar los
servicios de urgencias del centro que segun trabajadores del centro la Gnica funcién que
tienen es "esconder a los pacientes que siguen estando en los pasillos para que no se
vean", obras que ademas no venian acompafiadas de un aumento necesario de personal
para cubrir las nuevas camas (los mismos profesionales tenian que encargarse de mas
pacientes, algo que ya no pueden hacer al estar al maximo de capacidad).

Desde hace meses los propios pacientes y familiares envian practicamente a diario
imagenes de cOmo pasan su estancia hospitalaria en mitad de un pasillo, ddndose con
esa obra el caso agravante de que mientras en un pasillo un enfermo estaba
hospitalizado en una camilla, a un metro de él habia un albafiil trabajando en las paredes
del mismo edificio, circunstancias denunciadas numerosas veces.

Los propios trabajadores, que han criticado las formas de Granados, que consideran
insultantes hacia los trabajadores, sefialan que todo el empefio de la nueva gerente del
centro desde su llegada es "esconder a los pacientes. Que no se vea el estado precario
que se sufre en el hospital”. De ahi el cese inmediato del coordinador de urgencias, que
ya ha dejado su puesto de trabajo.
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UPyD pide que Mato aclare en el Congreso si se
incumplio la Ley de Prevencion de Riesgos Laborales

Madrid, Europa Press El Grupo Parlamentario Union, Progreso y Democracia (UPyD)
ha registrado una solicitud de comparecencia en el Congreso para que la ministra de
Sanidad, Servicios Sociales e lgualdad, Ana Mato, explique si se ha producido algun
incumplimiento de la Ley de Prevencion de Riesgos Laborales durante la atencién a los
pacientes con €bola en Espafia.

En concreto, segun han explicado en fuentes de la formacidon magenta a Europa Press,
el objetivo es que la titular de Sanidad aclare en la Comision de Sanidad de la Camara
Baja si se produjo algun incumplimiento, tanto por su departamento como por parte de
la Consejeria de Sanidad de la Comunidad de Madrid, después de que el Consejo
General de Enfermeria denunciara la semana pasada que se habian vulnerado varias
leyes.

En el caso concreto de la normativa en materia de Prevencion de Riesgos Laborales, el
informe de los enfermeros denunciaba que no constaba que cada trabajador que
atendio tanto a los dos misioneros repatriados con ébola como la auxiliar de Enfermeria
Teresa Romero, infectada tras atenderlos, recibieran una formacion tedrica y practica
"suficiente y adecuada" en materia preventiva, en relaciéon con las labores que iba a
desempeiiar.

Una situacién que, segun aseguran estos profesionales sanitarios, contravendria el
articulo 19 de la Ley de Prevencidén de Riesgos Laborales y el articulo 12 del Real
Decreto 664/1997.



Culmina la la Cumbre Mundial "Enfermeria ante el
ébola"

Por Elsa Bernaldo de QuirGs
Mas articulos de este autor
01/11/2014@23:21:32 GMT+1

Enfermeros de todo el mundo acuerdan en Madrid estrategias y recomendaciones para
enfrentarse a la crisis del ébola.

El Consejo General de Enfermeria ha presentado la Declaracion de Madrid de la
Cumbre Mundial “Enfermeria ante el Ebola”, que se ha celebrado en la capital y ha
contado con la participacion de enfermeros y enfermeras que se han enfrentado a
casos de ébola.

Durante las dos jornadas que ha durado la cumbre se han analizado a puerta cerrada y
con total libertad cientifica y profesional, todas y cada una de las experiencias vividas
hasta el momento en la actuacion en esta crisis. “Hemos realizado un intercambio muy
rico de informacion con paises de todo el mundo para acordar esta declaracion”, ha
afirmado Maximo Gonzalez Jurado, presidente del Consejo General de Enfermeria, que
ha destacado que algunos de los testimonios del cuarto mundo han evidenciado que
con una buena estructura organizativa se puede superar esta crisis. En este sentido,
Gonzélez Jurado ha contado el caso de Senegal, “un pais que ha hecho las cosas de
forma excelente y ha erradicado el virus”. “Este pais tuvo humildad y transparencia, ya
que supo pedir ayuda, la recibié y gestiono el problema de forma excelente. Hoy son
todo un ejemplo”, ha manifestado.

Para el presidente de los enfermeros, la transparencia en estos casos es “fundamental,
ya que es lo que nos hace que aprendamos y es la Unica manera de llegar a superar
esta crisis”. Asimismo, tras escuchar los testimonios de todos los expertos, Gonzalez
Jurado ha resaltado que el lema de esta cumbre tiene que ser “tolerancia cero”.
“Cuando hemos analizado en profundidad todas las experiencias se puede demostrar
gue haciendo las cosas bien es casi imposible que un profesional sanitario se pueda
contagiar. Existen medios suficientes para que nadie se contagie, pero si todos
decimos que todo se ha hecho bien, seguiremos cayendo en un error”, ha subrayado.

Una de las grandes deficiencias que se han encontrado los profesionales de enfermeria
en Espafia es que no se han hecho entrenamientos ni simulaciones para enfrentarse al
virus. “Hemos comprobado que desde que se establecieron los protocolos en algunos
paises de Africa ya no hay contagios y eso que sus medios estan a afios luz de los
nuestros”, ha recalcado Maximo Gonzalez Jurado. Ademas, al comparar dos paises

lunes, 03 de noviembre del 2014 Pagina 28 de 84



del mismo entorno politico como son Noruega y Espafia, el presidente de la
organizacion colegial ha resaltado que “en el pais nordico la seguridad y tranquilidad
era total y en el nuestro era de terror”.

En esta linea, ha destacado que habra un antes y un después de la cumbre porque se
podra empezar a trabajar a nivel europeo y mundial desde la profesion enfermera. “En
Espafia no hemos tenido un problema de medios, sino un problema de gestién de
medios y colaboracion entre las partes”, ha recalcado Gonzalez Jurado, que ha vuelto
a resaltar que no se ha contado con la opinion de la enfermeria durante toda esta crisis,
a pesar de que el 95% de las intervenciones con estos pacientes han sido de
enfermeros.

Los expertos que han participado en la cumbre han concluido que los gobiernos
deberian centrar las ayudas y recursos disponibles en el continente africano, de forma
preferente, a fin de combatir la infeccion en los lugares de origen, y tendrian que crear
“entornos de trabajo seguros” como requisito previo a la prestacion de asistencia a los
pacientes infectados por ébola. “Es necesario contar con protocolos y procedimientos
especificos elaborados por todos aquellos que, como los enfermeros, han de aplicarlos
para proporcionar calidad y seguridad a los pacientes y a ellos mismos”, expone la
Declaracion de Madrid.

Actitud humilde

Por su parte, David Benton, director general del Consejo Internacional de Enfermeria,
ha reconocido que esta cumbre ha servido para que “las instituciones podamos
conocer de primera mano qué necesitamos corregir para dar seguridad a los
profesionales”. “Es fundamental una actitud humilde para poder resolver problemas en
lugar de acusar. Hay que pensar que las cosas se pueden hacer mejor y no que se han
hecho bien porque asi estaremos mejor preparados para los casos que se puedan
producir en el futuro”. Para Benton, también es imprescindible que todos los
profesionales participen en la creacién de los protocolos para superar esta crisis.
“Tenemos un sistema sanitario y eso implica que todos los actores deben contribuir a
la solucion del problema”, ha apuntado.

Ademas, ha considerado que los gobiernos tienen que planificar y pensar los distintos
escenarios que pueden ocurrir porque de momento soélo ha habido contagiados adultos,
pero Benton se ha preguntado “qué sucederia si de pronto tuviésemos un brote de 100
personas o hubiese nifios 0 embarazadas infectadas”. “El que diga que todo lo que se
ha hecho es maravilloso es un iluso porque hemos tenido que abordar un problema que
no habiamos tenido antes y ahora tenemos que aprender todos”, ha puntualizado.

El director general de la Federacion Europea de Enfermeria, Paul de Raeve, también
ha querido resaltar la importancia de este encuentro porque es fundamental escuchar a
aquellos que trabajan sobre el terreno. De Raeve ha manifestado que es muy
importante saber lo que esta sucediendo para poder elaborar una legislacion europea
correcta y saber qué acciones emprender. “En esta cumbre no se ha tratado de culpar
0 avergonzar a nadie, sino de compartir experiencias para hacer las cosas mejor.
Tenemos que estar juntos y recopilar informacién basada en la evidencia”, ha
sefialado. Asimismo, ha reconocido que la profesién necesita el apoyo de la Union
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Europea y de la Comision Europea para realizar esta labor. “Quiero que las
autoridades europeas asignen mas fondos para llegar a una mejor situacion”, ha
concluido.

16 millones de enfermeros

Ademas de los representantes de los profesionales de enfermeria a nivel nacional,
europeo y mundial, que representan a 16 millones de enfermeros, la declaracion ha
sido consensuada también por representantes de los paises de Europa y Africa que se
han visto afectados por el virus; la ONG Meédicos sin Fronteras; las sociedades
cientificas enfermeras; y las siguientes organizaciones sindicales: Public Service
International (PSI), que representa a 20 millones de trabajadores publicos de 148
paises y territorios; Sindicato de Auxiliares de Enfermeria SAE; sindicato SATSE; UGT
y CC.0O0.



"La obligatoriedad de colegiarse alli donde se ejerce
no es baladi"

JUAN NIETO / MADRID

@EIGlobalNet

viernes, 31 de octubre de 2014 /17:30

CARLOS CARNICER, presidente de Unién Profesional

Carlos Carnicer, presidente de Unién Profesional (UP) analiza para EG la futura Ley de
Servicios y Colegios Profesionales.

Van a cumplirse dos afos desde que el Ministerio de Economia dio a conocer (el 28 de
diciembre de 2012) el primer borrador de Ley de Servicios Profesionales. Desde
entonces, el texto de la futura Ley de Servicios y Colegios Profesionales ha sufrido
modificaciones pero se desconoce cuando serd llevado a Consejo de Ministros para su
aprobacion definitiva. Carlos Carnicer, presidente de Union Profesional (UP), que
agrupa 35 consejos generales (que aglutinan cerca de un millar de colegios
profesionales y millén y medio de profesionales liberales), analiza para EG esta ley.
Pregunta. Desde que en julio el Ministerio de Economia diese a conocer su Ultima
version del anteproyecto de Ley de Servicios y Colegios Profesionales... ¢Han tenido
alguna noticia acerca de su tramitacion?

Respuesta. No. Es mas, en UP no tuvimos noticia de ese ultimo borrador por conducto
oficial, y no hemos tenido ninguna noticia en estos ultimos meses.

P. Parece ser que el Gobierno estaria ahora dispuesto a ‘limar' ciertos aspectos
polémicos e iniciar una nueva ronda de conversaciones con los colectivos afectados.
¢Alguien se ha puesto en contacto con UP para ello?

R. No, de momento no se ha puesto nadie en contacto con nosotros.

P. A este respecto, ¢,qué labor realiza UP para modificar algunos de los aspectos que
contenia ese anteproyecto elaborado por Economia?

R. Seguimos sensibilizando a la sociedad y a la Administracion Publica, siempre que
podemos, del significado de la colegiacion y de la independencia de las organizaciones
colegiales para defender los derechos de la ciudadania.

P. En lo que respecta a la profesion farmacéutica, uno de los aspectos mas polémicos
es la posibilidad de que un profesional se inscriba en cualquier colegio de Espafa y
pueda trabajar en cualquier parte del territorio. ¢ Insistiran en que se modifique?

R. No se trata de una cuestion baladi que afecte Unicamente a la profesion
farmacéutica. En realidad, es un aspecto fundamental para poder garantizar la calidad
de los servicios que se prestan desde todas las profesiones. Como bien sefalaba el
Consejo de Estado en su dictamen sobre el anteproyecto de Ley de Servicios y
Colegios Profesionales, se respeta de mejor forma la garantia institucional establecida
en el articulo 36 de la Constitucion Espafiola si se mantiene la exigencia de ciertas
condiciones de arraigo territorial que garanticen la efectiva sujecion a la disciplina
colegial.

P. En un principio se fijo como fecha limite para su aprobacion el primer semestre del
afio. Una vez que se cumplid este plazo, ¢cree que se aprobard durante esta
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legislatura?

R. No lo sé, pero lo que si sé es que hay muchas otras normativas y cuestiones a
reformar antes de la Ley de Servicios y Colegios Profesionales que, como afirmo el
propio ministro de Economia, Luis De Guindos, se trata de un sector regulado que
funciona bien. De hecho, como subsector de los servicios se ha mantenido sélidamente
durante la crisis. Hay que tener bien presente que los profesionales liberales en Espafia
representan el 9 por ciento del Producto Interior Bruto, el 6 por ciento de la ocupacién
laboral, el 3 por ciento del empleo indirecto y el 30 por ciento del trabajo universitario.
La calidad humana y cientifica de nuestros profesionales es destacada constantemente
por el resto de profesiones europeas. Creemos que el ministro de De Guindos deberia
tener en cuenta estas y otras cuestiones esenciales para no estropear lo que hoy
funciona estupendamente.






DE ACUERDO CON UNA ENCUESTA DE LA FNCP

Las clinicas privadas pasan la pagina de la crisis

Prevén una estabilizaciéon o crecimiento del empleo y un incremento en la
facturacion

Lunes, 03 de noviembre de 2014, a las 13:02

Enrique Pita. Madrid

El afio 2014 cerrara con buenos datos de empleo en el sector de las clinicas privadas.
Al menos asi se desprende de la ‘Encuesta sobre aspectos de gestion en centros
sanitarios’ elaborada por la Federacion Nacional de Clinicas Privadas (FNCP) y
Deloitte, que revela que el 64 por ciento de las clinicas prevén una estabilizacion de
sus plantillas a lo largo de este afio, al tiempo que el 22 por ciento espera cerrar el
curso con un incremento de trabajadores. Solo el 14 por ciento de los centros considera
gue la evolucién de sus plantillas seré negativa.

Segun ha explicado Marcos Guerra, manager de Life Sciences & Healthcare de
Deloitte, esta prevision al alza del empleo esta directamente relacionada con las
expectativas de un incremento en la facturacion el proximo afo. Asi, el 45 por ciento de
las clinicas esperan que la facturacion crecera en 2015, y la mitad de las que prevén
este comportamiento positivo esperan un crecimiento por encima del 5 por ciento. En el
lado opuesto, solo un 19 por ciento prevé que su facturacion se reducira en el préximo
afio. Este dato contrasta, ademas, con una expectativa de disminucion de los
conciertos de en torno al 4 por ciento en 2014, y que probablemente continuara en esta
tendencia en el futuro.

Asi, la estrategia de crecimiento de las clinicas pasan por reducir sus costes (38 por
ciento), mientras que el 25 por ciento apuesta por el fomento del turismo sanitario y el
24 por ciento considera que sera determinante la incorporacién de nuevo equipamiento
tecnoldgico. Por otra parte, un 20 por ciento confia en establecer alianzas con otros
proveedores para lograr ese incremento de la facturacion.

Segun ha explicado la presidenta de la FNCP, Cristina Contel, esta encuesta
“responde a las preocupaciones de los gestores”, entre las que destacan no solo el
comportamiento del empleo, sino también las perspectivas que abren los procesos de
concertacion que se estan produciendo en el sector, como el de Idcsalud y Quirdn
(“plantea grandes expectativas, pero también grandes incertidumbres”, ha dicho
Contel), el impacto del incremento del IVA, el peso que tendra la apuesta por el turismo
sanitario, o la caida de la concertacion con las administraciones publicas.

Comportamiento de la deuda



Dentro de las preocupaciones, el conjunto del sector muestra inquietud ante la
evolucion de la morosidad de las administraciones, especialmente en lo relacionado
con los plazos de pago. Asi, se ha incrementado un 7 por ciento el volumen de las
facturas que se abonan fuera del plazo fijado por la legislacién vigente (ha pasado del
88 al 95 por ciento en un afio”. Asi, el plazo medio de pago entre 31 y 60 dias se
produce en un 23 por ciento de los casos; de 60 a 90 dias en el 36 por ciento; de 3 a 4
meses en un 20 por ciento y, por encima de 4 meses, en el 16 por ciento de las
clinicas. Comparado con los datos del afio anterior, la presidenta de la FNCP ha
destacado el incremento “considerable” del nimero de clinicas que cobran en menos
de 3 meses (del 47 por ciento al 64 por ciento).

En cuanto al volumen de la deuda, y aunque los representantes de la FNCP no han
precisado el importe total, si han adelantado que el 63 por ciento de las clinicas tienen
adeudos por debajo de 250.000 euros, mientras que a un 7 por ciento del total se les
adeuda mas de 1 millon de euros. En comparacion con el afio anterior, la encuesta
refleja que se ha reducido el volumen de las deudas, en especial en el caso de la
deuda menor de 250.000 euros.



La Enfermeria escolar, una apuesta clara por la salud

Publicado el martes, 4 noviembre, 2014 por Redaccion

Nifios y jévenes que se encuentran sanos, tanto fisica como emocionalmente, al recibir
una educacion acorde en un entorno adecuado, tienen una mayor autoestima que
aquellos que no disfrutan de esas ventajas. Es por ello que, incorporando la Enfermeria
escolar en centros educativos se pretende asegurar una continuidad en los temas
relacionados con la Educacion para la salud. Una serie de conocimientos que con el
paso de los afios se van afianzando hasta convertirse en habitos rutinarios que dan una
eficacia notable a este tipo de iniciativas.

Los beneficios de este puesto para los centros hospitalarios son claros: puede atender
accidentes leves en las propias instalaciones, supervisar al alumnado con diversos
problemas sanitarios (diabéticos, celiacos, alérgicos...), asesorar a tutoria y profesorado,
coordinar campafias como las de habitos saludables y, en definitiva, convertirse en un
referente sanitario cercano para los y las estudiantes.

Cabe destacar que la figura de la enfermera escolar sirve a escuelas, colegios e
institutos como unidad de apoyo para el total desarrollo de programas que mejoren los
estilos de vida de la poblacién escolar. De este modo, asume una triple funcion: funcion
asistencial; de promocién de la salud y de prevencion de enfermedades y conductas de
riesgo a través de Programas de Educacién para la Salud enfocados a alimentacion,
higiene corporal y ambiental, prevencidén de accidentes, primeros auxilios, sexualidad,
consumo de tabaco y otras drogas; y fomentando el autocuidado en temas de salud.

Una de la etapas mas vulnerables y, por ello, mas delicadas son las que van de la
nifiez a la adolescencia, pues la poblacion se encuentra en proceso de formacion de
hébitos, creencias y competencias, que permitirdn desarrollar el propio concepto como
persona. De ahi, que la figura de la enfermera escolar signifique no solo la aportacion
profesional de conocimientos, sino una puesta por la calidad de la Educacion para la
Salud.

Una necesidad que debe instaurarse en los centros educativos

Actualmente numerosos centros ya disponen de una profesional sanitaria especializada
en este tipo de casos, aunque la regulacién no se ha llevado a cabo en todos los
centros educativos a nivel nacional, si es cierto que los avances de los ultimos afios
hacen pensar que pronto todas las escuelas de Espafia tendran instaurada esta figura
tan importante para la salud, publica o privada.

La integracion en las aulas de nifilos con diferentes discapacidades cronicas o
enfermedades como espina bifida, asma, diabetes, epilepsia, alergias, trastornos
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alimenticios o drogodependencias son asuntos que desbordan al profesorado docente
y requieren de la ayuda de profesionales de la salud. La aparicion de la enfermera
escolar, dedicada exclusivamente a atender a los alumnos a tiempo parcial o completo
en horario lectivo, es mas que necesaria.






El Colegio de Enfermeria de Gipuzkoa organiza las VIII
Jornadas de Innovacidn e Investigacion Enfermera

Publicado el miércoles, 5 noviembre, 2014 por Redaccién

Como cada afo por estas fechas, el Colegio Oficial de Enfermeria de Gipuzkoa
(COEGI) organiza la VIII Edicion de las Jornadas de Innovacién e Investigacion
Enfermera, bajo el lema CONOCER-NOS’, el encuentro comienza hoy y finalizara
mafiana 6 de noviembre desde la Camara de Comercio de San Sebastidn (Avda. de
Tolosa, 75).

Estas jornadas estan dirigidas para todos los enfermeros que estén interesados en
participar, siendo el escenario perfecto para que los profesionales sanitarios de
Gipuzkoa presenten y compartan numerosos trabajos de investigacion, protocolos y
conocimientos que han venido desarrollando a lo largo de los ultimos meses.

Desde primera hora de la tarde (la inauguracion de esta octava edicion comienza a
partir de las 16.30 horas) se abriran las primeras ponencias y mesas redondas,
contando previamente con la intervencion de M2 Pilar Lecuona, presidenta del COEGI,
quien subraya que, con la organizacion de este encuentro, “el Colegio pretende
fomentar la investigacion entre todos los enfermeros guipuzcoanos”.

En esta ocasion se ha preparado un programa intenso, cargado de temas interesantes
para los enfermeros que se iran abordando en tres mesas redondas en formato
ponencia y defensa de péster. Entre los bloques a destacar, se encuentran los
relacionados con la evolucién histérica de la legislacion en materia de la salud sexual y
reproductiva en Espafia; el estrés y el bullying como elemento estresor de
adolescentes; el problema de la adiccion de los jévenes y el movil; o el plantemaiento
de un programa de educacién sexual en mujeres con cancer de mama.

Las jornadas pondran su punto y final mafiana a las 19.15 horas con la entrega de
Premios a los trabajos mas destacados y la posterior ceremonia de Clausura.






EL PP DICE ‘NO’ AL RESTO DE ENMIENDAS A LOS PGE

Aplazada a 2016 la subida de sueldo a los empleados
publicos

También ha descartado elevar la tasa de reposicién o devolver a los trabajadores
publicos la totalidad de la paga extraordinaria devengada en 2012

Miércoles, 05 de noviembre de 2014, a las 16:50

Redaccion. Madrid

El Partido Popular ha rechazado, en la Comisién de Presupuestos del Congreso de los
Diputados, aumentar el salario de los funcionarios el afio que viene, tal y como habian
solicitado el PSOE, la Izquierda Plural (IU-ICV-CHA) y UPyD, y también ha descartado
elevar la tasa de reposicion o devolver a los trabajadores publicos la totalidad de la
paga extraordinaria de la Navidad de 2012.

Durante la primera jornada de debate y votacién de las enmiendas de los grupos de la
oposicion al proyecto de ley de Presupuestos Generales del Estado (PGE) para 2015,
los populares han defendido la necesidad de mantener congeladas las retribuciones de
los trabajadores de la Funcién Publica aunque han destacado la decisién del Ministerio
de Hacienda de devolverles una cuarta parte de la paga extraordinaria de diciembre de
2012.

Sin embargo, desde la oposicion se ha recordado que esa medida no se deriva de una
decisién del Ejecutivo sino de varias sentencias judiciales que le obligan a aportar a las
ndéminas publicas la parte de esa paga derivada de los dias que ya habian generado
derecho antes de aprobarse la supresion de 2012.

Recuperar la paga ‘extra’

Ademas, diferentes formaciones han reclamado incrementar los sueldos publicos como
via de reactivar el consumo interno y, asi, impulsar la recuperacion econémica. En
concreto, UPyD exigia una revalorizacion del uno por ciento y el PSOE del 1,5 por
ciento, mientras que la lzquierda Plural ha elevado ese porcentaje hasta el 2,6 por
ciento para que los funcionarios recuperen la capacidad de compra perdida en los
ultimos afnos.

Los tres grupos, asi como CiU y el Bloque Nacionalista Galego, exigian ademas
recuperar la totalidad de la ‘extra’, si bien la formacion magenta precisaba que esa
devolucion debia realizarse mediante una cuarta paga extraordinaria a pagar en abril y
también pedia recuperar las aportaciones a planes de pensiones del personal
funcionario.
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Por su parte, la coalicion de izquierdas planteaba también un nuevo sistema de paga
compensatoria en funcion del IPC para adaptar los sueldos publicos a la evolucién de
la inflacion; mientras que el BNG proponia permitir a cada administracion publica
decidir el incremento salarial de sus trabajadores libremente.

Tasa de reposiciéon

En cuanto a la tasa de reposicidn, que segun consta en el proyecto de ley se eleva del
10 al 50 por ciento en servicios esenciales, como la sanidad o la lucha contra el fraude,
se mantendrd en términos generales del cero por ciento un afio mas.

Algo que la oposicion critica y que ha llevado a varias formaciones a presentar
enmiendas -todas rechazadas por la mayoria absoluta del PP- para incrementar esa
cifra. En concreto, el PSOE pedia un 30 por ciento de reposicion general, que llegara al
100 por ciento en servicios como la educacion, la sanidad, la policia, las Fuerzas
Armadas o la Agencia Tributaria, entre otros.

IU-ICV-CHA, por su parte, pedia llegar hasta el 100 por ciento con caracter general en
los servicios publicos esenciales, lo mismo que UPyD, que ademas reclama una ley
para regular las retribuciones de los cargos politicos electos y equiparar los salarios de
los agentes de Policia Nacional y Guardia Civil a lo que cobran los cuerpos policiales
autonoémicos.

Por su parte, el BNG exigia también un 100 por ciento de reposicion de las bajas en
varios sectores, incluido el Servicio Publico de Empleo, los servicios sociales o la
dependencia; asi como eliminar todas las restricciones a la contratacion de personal
temporal por parte de las administraciones publicas.
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Enfermeros espafoles mal pagados en Alemania
ANGELES LOPEZMadrid Actualizado: 07/11/2014 05:44 horas

Eliezer Reyes lleva desde mayo de 2013 en Berlin trabajando como enfermero.
Diplomado hace casi 10 afios en su tierra natal, Las Palmas de Gran Canaria, se fue a
Alemania para buscar una estabilidad laboral que Espafia no le ofrecia. Es un ejemplo
de otros muchos enfermeros que salen de nuestro pais para mejorar su vida. Sin
embargo, el pais germano les ha dado una sorpresa negativa: una desigualdad salarial
gue supone un salario un 40% menor al de sus comparieros alemanes. Por eso él y
otros profesionales han empezado a movilizarse para intentar luchar contra esta
injusticia.

El paro estd aumentando considerablemente en el sector sanitario. Si en 2009 el
namero de enfermeros parados era de 4.104 esa cifra se multiplicaba por tres a finales
de 2012 fecha en la que el nimero de estos profesionales sin trabajo era de 14.789 de
un total de 250.121 enfermeros no jubilados, segun datos de la Organizacion Colegial
de Enfermeria - Consejo General.

Por culpa del paro o de la inestabilidad laboral, en una década (entre 2002 y 2012) han
sido méas de 1.100 los enfermeros que han salido fuera de Espafa. Entre los destinos
preferidos en 2013 se encuentran Reino Unidos, Irlanda, Bélgica o Alemania, entre
otros.

"No tengo ninguna queja de los alemanes. Me han tratado muy bien. Pero estamos
reclamando una igualdad salarial porque no entendemos por qué nos pagan menos
cuando hacemos el mismo trabajo que nuestros compafieros”, explica desde Berlin.

Tanto él como otros comparfieros alemanes fueron contactados en Espafia por la
empresa alemana Gip que les ofrecié un curso de formacion del idioma y un contrato
por el que cobrarian 9,5 euros la hora durante 18 meses. La Unica condicién era que, Si
renunciaban antes del afio y medio, tendrian una multa de 6.600 euros. "La empresa
cumplié con lo prometido. Pero el problema es que mis compafieros alemanes estan
cobrando 12 euros por hora y eso, a final de mes, supone unos 600 euros de diferencia
por realizar las mismas tareas, las mismas funciones y responsabilidades”, se queja
Eliezer quien asegura que la empresa no ha hecho caso a sus reclamaciones.

Por este motivo, él junto con otros enfermeros espafioles y también almanes han
empezado a movilizarse para cambiar esa desigualdad laboral. "A través del Grupo
espafiol de Accion Sindical hablamos con varios sindicatos, entre ellos el aleméan Ver.di
guienes nos han aconsejado sobre las medidas que podemos tomar como enviar
escritos a la empresa, manifestarnos delante del Ministerio de Sanidad aleman y que la
prensa se haga eco de esto", explica este enfermero canario.
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En Alemania la formacion de enfermeria no es universitaria a diferencia de lo que
ocurre en Espafa algo que, segun sefiala Reyes, se constata en el dia a dia. "En
general, estamos bastante mejor formados que ellos. Pasa lo mismo en Reino Unido
donde la cualificacién de los enfermeros espafioles es reconocida y ésta les permite
llegar a cargos de responsabilidad debido a la capacidad que tenemos para la
realizacion de técnicas y a nivel tedrico”. No obstante, ese salto en la preparacion hace
que algunos profesionales no se sientan motivados para salir fuera de Espafia ya que
consideran que en otros paises van a poder hacer mucho menos que aqui.

A diferencia de Eliezer, quien asegura que no se ve regresando a Espafia hasta que la
situacion laboral y social no haya mejorado, otros enfermeros si desean volver a su
pais natal, aunque no es facil en que, como denuncian los sindicatos del sector, no se
sustituyen jubilaciones o bajas por enfermedad.
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