Hospital Clinica Benidorm realiza test rapidos de anticuerpos Covid-19 a todo su personal
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Pag.7 Pag.9 Pdg.10



2 ® Saluti Forga ®Mayo 2020

OPINION

Responsabilidades y elecciones

racias al esfuerzo de los profesionales sani-
tarios, que se han dejado la piel y la vida cu-
rando y cuidando de los demds, estamos ga-
nando la batalla al virus. Gracias a todas las

nuestro Ejecutivo Central. Un Gobierno superado
por la crisis sanitaria. Hemos sido testigos de cémo
un presidente hablaba a la sociedad por espacio de
dos horas con cero autocritica, con cierta chuleria
(recuerden lo

fuerzas de seguridad
del Estado y las profe-
siones esenciales, el
pais no ha sido un
caos. Los sanitarios
han combatido sin pro-
tecciéon, soportando
una nefasta gestién en
la compra de material
por parte del Gobier-
no de Pedro Sédnchez,
que siempre ha ido por
detrds en esta crisis.
Muchas comunidades
se han mostrado bas-
tante mds eficaces a la
hora de comprar ma-

de “no hay
plan B”) y sin
reconocer
errores (Mar-
laska, dixit).
Un Gobierno
que los tribu-
nales deberdn
dilucidar si
son judicial-
mente respon-
sables de la
muerte de
25.000 inocen-
tes, sin haber
acabado ni
mucho menos

terial a China que

esta tragedia ni poder dar por vélidas y reales estas
cifras oficiales, nada coincidentes con los registros
civiles de muchas autonomias. Pedro Sdnchez y Pa-
blo Iglesias deberdn responder a la gran cantidad de
demandas que recibirdn, pero también ante los ciu-
dadanos. Cuando el brote esté controlado, siempre
con la prudencia y el temor a que no se vuelva a re-
petir con mds casos, tocard reconstruir un pafs de-
sangrado animicamente y casi muerto en lo econé-
mico. Miles de trabajadores pasardn del ERTE al ERE,
porque muchas empresas no podran volver a abrir.
El turismo en la Generalitat esta temporada la da por
absolutamente perdida. Un drama. Pedro Sdnchez
ha comunicado a la oposicién su plan econémico y
sus medidas sanitarias por television, pero les ha pe-
dido el voto varias veces en la prérroga del estado
de alarma. Sdanchez ha pedido mesas de reconstruc-
cién con todos los partidos cuando los ha ningunea-
do. Sini sus socios vascos y catalanes ya le apoyan,
solo puede convocar elecciones. Y debe hacerlo an-
tes de que Espafia, de la mano de Pablo Iglesias, trans-
forme Esparia en Venezuela.

Se podia haber hecho mejor, sin duda

0s encontramos inmersos en una crisis sani-

taria sin precedentes en la Era Moderna. El

Covid-19 ha provocado una pandemia por

su altisima capacidad de contagio y sus gra-
ves consecuencias: en Espafia se han registrado ya
maés de 200.000 contagiados y cerca de 30.000 falleci-
dos (que sepamos).

Desde SanitatSolsUna, asociacién que aboga por
la excelencia en la atencién sanitaria, tenemos la obli-
gacion de analizar cémo esta siendo el abordaje y la
gestion de esta crisis. ;Se podia haber evitado? Difi-
cilmente. ;Se podia haber hecho mejor? Sin duda. La
clave estd en la gestion.

La gestion clinica abarca diferentes aspectos: por
un lado la eficacia en la resolucién de los procesos
patolégicos; por otro, la organizacién de los flujos y
circuitos dentro de los centros sanitarios. Y por su-
puesto, la direccién de los recursos humanos.

Analicemos algunos hechos. En Esparia hasta el
lunes 20 se habian contagiado por Covid-19 un total
de 31.053 sanitarios, lo que segtin datos del Ministe-
rio de Sanidad representa un 15,51 % del total de in-
fectados en todo el territorio nacional. Segtin la EPSU
(Federacién Europea de Sindicatos de Servicios Pu-
blicos), el total de profesionales sanitarios infectados
en Espafia son mds y supone el 26 % del total de in-
fectados, un 10 % maés que los registrados por el Mi-
nisterio (Redacciéon Médica 20/04).

¢Coémo es posible que los profesionales sanitarios,
que son la primera linea del frente contra el virus
que ha matado a cientos de miles de personas en todo
el mundo, que ha encerrado ala poblacién mundial
en sus casas y que ha paralizado la economia sea uno
de los colectivos més afectados? Porque no se realiz6
una gestién clinica correcta. Se actué tarde y mal.
Aun hoy seguimos desayundndonos con noticias
como el reciente reparto de mds de un millar de mas-
carillas defectuosas en varios hospitales publicos de
varias comunidades, entre otras, la Comunidad Va-
lenciana. En la sexta semana del Estado de Alarma,

hay hospitales valencianos con hasta 150 profesiona-
les contagiados y mds de 750 en cuarentena. Los sa-
nitarios infectados en la Comunidad Valenciana su-
peran la media nacional. No en vano, organizacio-
nes como el Sindicato Médico o el CSIF han
denunciado a los responsables politicos en los tribu-
nales.

Pero ;ha pasado lo mismo en todos los centros sa-
nitarios? No. La clave en la disparidad de datos est4,
sin duda, en la gestién clinica. Y qué casualidad que
los hospitales de Ribera Salud son los que tienen un
menor nimero de profesionales contagiados. La ma-
yorfa no llega al 5% y algunos apenas tienen un 1%
de profesionales afectados.

Gestionar bien no es ficil, y gestionar organizacio-
nes sanitarias es, sin duda, muy complejo, atin mds
en una crisis como ésta. De ahi que sea necesario dis-
poner de competencia, esto es conocimiento, capaci-
tacién técnica, capacidad de anticipacion, experien-
cia, es decir, profesionalidad, y que lo que guie el tra-
bajo sea el bienestar de los profesionales y de los
pacientes a los que atienden. Para eso, no hay que
estar sujeto a intereses politicos. De hecho, hospita-
les publicos de gestién directa con responsables cua-
lificados y vélidos, que se adelantaron a las indica-
ciones oficiales, han protegido mejor a sus profesio-
nales, aunque han sufrido la carencia de material
y /o su dudosa fiabilidad.

¢Qué han hecho los hospitales publicos de gestion
privada? Las conclusiones del webinar del pasado
14 de abril, organizado por el IFC (International Fi-
nance Corporation) del Banco Mundial, fueron muy
claras. En este seminario online directivos de Ribera
Salud expusieron su experiencia en la gestién de la
crisis del Covid-19 ante 150 representantes de insti-
tuciones ptiblicas y privadas de América Latina. Y
esto es lo que explicaron sobre su gestiéon. Primero,
se anticiparon a los problemas, y dos semanas antes
del Estado de Alarma hicieron acopio de material de
proteccién para sus profesionales, a pesar de las ten-

siones que empezaba a haber en el
mercado a nivel mundial. En segun-
do lugar prepararon sus hospita-
les, creando “zonas Covid” y “zo-
nas libres de Covid”, con circuitos
completamente independientes y
sin contacto entre ellos, facilitaron
material de proteccién a todos los
profesionales y reforzaron la seguridad de su planti-
lla en dreas como las Urgencias. En tercer lugar mo-
dificaron turnos y dividieron a los equipos asisten-
ciales, de forma que cuando unos trabajan los otros
estaban en sus casas, para asegurar la disponibili-
dad de recursos, y reforzar donde era necesario. En
cuarto lugar, dieron formacién a todos los profesio-
nales en el abordaje de este tipo de pacientes y en el
uso y manejo de los equipos de proteccién. Y por tl-
timo, dieron apoyo fisico y psicolégico casi desde el
principio a sus profesionales.

Las primeras semanas fueron clave y esa previsiéon
y anticipacién fue esencial para proteger el activo
mds valioso de una organizacién sanitaria en una
crisis de Salud Ptblica como la que vivimos: los pro-
fesionales sanitarios.

En el otro lado de la balanza hemos visto situacio-
nes bochornosas, como profesionales cubiertos con
bolsas de basura por la falta de materiales de protec-
cién o teniendo que utilizar una tnica mascara qui-
rargica varios dias. Lo dltimo ha sido la distribucién
de mascarillas defectuosas después de episodios de
test fallidos o la carencia total de estas pruebas entre
quienes estdn mds expuestos y tienen més contacto
con pacientes, los pacientes.

Por lo tanto, si. Claro que las cosas se pueden ha-
cer de otro modo. Se pueden hacer mejor de lo que
se estd haciendo porque es posible gestionar de for-
ma profesional, no chapucera. Pero para eso, hay que
poner la salud de los ciudadanos en manos de profe-
sionales con experiencia y no en la de politicos que
no saben de lo que hablan.

Carlos Rodrigo
presidente de
SanitatSols Una
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ue a cualquier profesional le otorgue la opinién

publica la consideracién debida, naturalmente

le agrada y agradece que se la manifiesten. A las

enfermeras y enfermeros espafioles, que desde
siempre nos hemos distinguido por la calidad de la fun-
cién especifica de nuestro trabajo, el Cuidado de los pa-
cientes (reconocimiento que ha trascendido hasta los de-
més paises de paises de la U.E.), nos ha sorprendido que
ahora, durante el azote de la Covid-19, por el trabajo que
realizamos, se nos califique de héroes y heroinas.

Los enfermeros y enfermeras no somos héroes ni heroinas.
Ni lo hemos sido antes ni lo queremos ser ahora. Si bien nos
sentimos muy honrados con las muestras publicas de afecto
y agradecimiento que estamos recibiendo a diario, tanto en
los medios de comunicacién, como en redes sociales, o todas
las tardes alas 8.

Pero, No somos héroes! Somos profesionales que se sien-
ten perjudicados por la gestién que se viene haciendo de
la crisis. No somos heroinas por el trabajo que hacemos, es
nuestra obligacion, no lo llevamos a la préctica de forma
altruista, recibimos una remuneracién econémica por ello,
y lo ejecutamos de forma incansable y abnegadamente,
cumpliendo con nuestras obligaciones con profesionali-
dad y siendo conscientes de que las personas a las que
cuidamos atraviesan momentos dificiles y delicados, en
los que con frecuencia la gravedad puede llegar a poner
en peligro su propia vida.

Asi lo estamos haciendo en las actuales circunstancias
sanitarias, como también lo hicimos en la lucha del sida,
ébola, gripe A o virus del Zika. Siempre hemos estado en
la primera linea del sistema sanitario, como pieza funda-
mental que somos para su funcionamiento. Tampoco so-
mos profesionales lastimeros ni retestinados, sino todo lo
contrario, profesionales que en circunstancias dificiles y
traumadticas sabemos adaptarnos y gestionar de manera
adecuada las adversidades a fin de superarlas y poder con-
tinuar con nuestra vida; es lo que se conoce como profe-
sionales resilientes.

iNo queremos ser héroes! Queremos seguir siendo sani-

NI héroes Ni heroinas

tarios responsables que damos lo mejor de nosotros en
todo momento, por complicados estos sean. No llevamos
traje especial ni mdscara, como los héroes al uso; llevamos,
por desgracia, muchas veces trajes inadecuados por la fal-
ta de equipos de proteccién individual (EPIs), y en lugar
de mascara, unas mascarillas, a veces inservibles o cadu-
cadas, y que a veces no podemos desechar cuando corres-
ponde y nos ha tocado lavarlas y/ o esterilizarlas para se-
guir usandolas. Queremos Cuidar de los pacientes aten-
diendo siempre a nuestro Cédigo Etico, con la méxima
diligencia y reconociendo sus derechos como personas, y
sintiendo dolor y rabia cuando las circunstancias impiden
que asf sea.

iNo queremos ser héroes! No queremos usar bolsas de
basura para protegernos, depender de la generosidad y
solidaridad de empresas para disponer de pantallas de
proteccion, ni tampoco recurrir a nuestro pecunio para ad-
quirir mascarillas a unos precios abusivos. Solo queremos
disponer de los medios de proteccién necesarios, adecua-
dos y obligatorios para preservar nuestra salud, la de nues-
tras familias y la de los pacientes, siendo las administra-
ciones sanitarias las obligadas a tal menester. Queremos
dejar de “mendigar” el tener acceso a la realizacién de
cuantos test sean necesarios para tener informacién y co-
nocimiento real de la situacién y asf poder identificar a
aquellos sanitarios que debamos proteger.

El desabastecimiento inicial se puede entender, pero no
compartir, que haya cogido desprevenido a quien corres-
ponda. Pero a estas alturas de la pandemia ya no tiene jus-
tificacion no preservar la salud de los profesionales sanita-
rios de manera contundente y de forma efectiva, es una in-
justicia y una inequidad lo que recibimos a cambio de lo
que damos.

Somos profesionales a los que nos indigna haber llega-
do a ser record del mundo en sanitarios infectados, en es-
tos momentos nos estamos acercando al 20%, frente al 10%

de Italia, el 3,8 de China o el 3% de
EEUU. Somos profesionales a los que
nos preocupa la improvisacién en la
toma de decisiones, la falta de claridad,
cuando no opacidad, en la informacién,
las verdades a medias, la tergiversa-
cién interesada y la poca trasparencia
en las cifras y datos, asf como la desco-

José Antonio

Avila Olivares
Presidente de la

. ' sy .. Academia de
ordinacién en la logistica de esta crisis Enfermeria de la
sanitaria y la falta de uniformidad en Comunitat

Valenciana

las decisiones.

Solo espero que cuando esto pase y volvamos a la norma-
lidad, el Gobierno tenga gestos que puedan “compensar”, o
mejor dicho, de agradecimiento al esfuerzo realizado y al
riesgo asumido, sin olvidar las secuelas, muchas de ellas, de
por vida, y sobre todo las perdidas humanas habidas. Sin
embargo, mucho me temo que ni nos han reconocido antes,
ala historia me remito, ni nos van a reconocer después.

Las enfermeras y enfermeros, los mismos que ahora so-
mos héroes para la sociedad y merecemos todo tipo de elo-
gios por parte del Gobierno, seguiremos siendo, por culpa
de nuestros responsables politicos, el colectivo sanitario
que solo recibe palabras de aliento en actos y discursos,
palabras bonitas, politicamente correctas pero vacias de
contenido ya que a la hora de la verdad no se traducen en
hechos concretos. Continuaremos sin que se nos tenga en
cuenta para el disefio de las politicas de salud y las corres-
pondientes estrategias sanitarias de futuro, y ello a pesar
de lo mucho que podemos y aportamos a la salud del pro-
pio sistema sanitario.

No obstante, para quienes tilden de pesimista esta refle-
xién, el tiempo quitard o dard la razén. A mi me gustaria
que me la quitara. Cuando esta pandemia pase, y pasara
con la ayuda de todos, veremos las verdaderas caras de
los que ahora se sienten orgullosos de sus sanitarios, los
cuales, insisto, no son ni héroes ni herofnas.

Lecciones

uando estos dias negros acaben shabremos apren-

dido algo? ;Nos habrd cambiado, al menos, la for-

ma de ver la vida? Hace demasiado tiempo ya que

la industria del entretenimiento ha terminado por
acostumbrarnos a desastres, infecciones, destruccién de
parte de la poblacién... mensajes apocalipticos que no pa-
saban de ser una ficcién pasajera que se desvanecia al apa-
gar el televisor.

Hasta que, de repente, la ficcion deja de serlo, las imdge-
nes en los telediarios son reales, las redes sociales se incen-
dian con noticias y bulos a partes iguales.

El miedo ha llegado, esta vez para quedarse, en forma
de virus, un virus de nombre singular casi desconocido
hasta ahora, coronavirus, que produce desde un leve a re-
friado hasta, en el peor de los casos, una neumonia (bilate-
ral) pero que es tremendamente contagioso y que se estd
cebando con la poblacién en general, destacando a uno de
nuestros sectores sociales mas desprotegido como son nues-
tras personas mayores y en nuestro pais como indican los
datos con los profesionales sanitarios.

Durante estos dias de cuarentena hemos asumido lo efi-
mero de la vida y lo expuestos que estamos a cualquier
adversidad. Se aprende mucho de las crisis y, a lo mejor,
de esta empezamos a entender, gracias a no encontrar pa-
pel higiénico en los supermercados, lo que significa no te-
ner ni para comer.

Y de paso, a ver también si los sistemas ptiblicos de sa-
lud salen reforzados desde ahora y para siempre, porque
este coronavirus promete volver.

Paralelamente, la profesion enfermera estd demostran-
do que no solo es imprescindible, sino que somos la barre-
ra de contencién de la catdstrofe, junto con el resto de pro-
fesiones sanitarias, cada una en su rol determinado.

Dejando atrds los miedos que, como personas que so-

que aprender (O NO)

mos, nos atenazan, nos hemos convertido en héroes sin
quererlo y sin ni siquiera saberlo en la mayorfa de las oca-
siones, situdndonos en primera linea de manera instintiva
con firmeza, generosidad y profesionalidad, sin importar-
nos nuestra propia salud y sin mirar més alld de lo que sa-
bemos hacer: cuidar de las personas por encima de todo,
por encima de la politica, de la economia y de cualquier
cosa que no sea velar por la salud de las poblaciones, con
un comportamiento cientifico que en esta crisis no se ha
hecho de valer al aparecer siempre en los medios los en-
fermeros con un grado elevado de sensibilidad pero no se
ve nuestra gran preparacion cientifica.

La situaciéon de emergencia pasard, y llegard entonces el
tiempo de exigir lo que nos merecemos, y para ello debe-
remos de continuar unidos, lo mismo que lo estamos en
estos graves momentos.

No valen excusas.

Deseo recordar que, en plena crisis del coronavirus, con-
cretamente el 17 de marzo de 2020, asistimos con estupor
al espectdculo de nuestros diputados de les Corts Valen-
cianes subiéndose el sueldo . Una subida injustificada en
medio de un momento de contencién del gasto y de pre-
supuestos deficitarios que impedia, en muchos casos, has-
ta disponer de los EPIs necesarios para poder trabajar con
seguridad.

Situaciones como estas son las que nos reafirman en la
conveniencia de elegir este punto como el mas adecuado
para exigir sin dilacién el necesario aumento del ratio de
enfermeras, tanto en atencién primaria, para poder cubrir
adecuadamente los servicios que la poblacién demanda y
contemplar de una vez la importancia de la atencién do-
miciliaria, de la enfermera escolar y del soporte vital en-
fermero, como en atencion hospitalaria: un aumento de
ratio para que se adectien las plantillas y se regularicen

con ello los dias que se deben, una con-
sideracién clara y sin agravio compa-
rativo a las enfermeras de residencias
y servicios sociales como parte de la sa-
nidad con los mismos derechos y sala-
rios y, a nivel autonémico, solicitar al
Estado laimportancia del reconocimien-
to de pertenencia al grupo Al, un reco-
nocimiento y desarrollo total de nuestras especialidades y
otras nuevas que se ha demostrado ser necesarias y con el
salario adecuado a las mismas, la normalizacién y oferta
anual de empleo ptiblico y, sobre todo, nuestra presencia
en puestos de decision.

Esto son solamente algunos ejemplos de nuestras rei-
vindicaciones, algo que, desde luego, hemos confirmado
suficientemente merecer.

Todo el personal sanitario esta dando lo mejor de si mis-
mo en esta crisis, depende ahora también de nosotros el
aportarlo todo para conseguir lo que nos corresponde; re-
ordenar las prioridades, entender que un politico no debe
tener unas prebendas, ni un sueldo tan elevado en compa-
racién con tantas otras profesiones de esfuerzo, entre las
que se encuentran las que logran salvar vidas.

Esta sociedad se debe de concienciar definitivamente de
lo que es importante: la vuelta a la normalidad ya no es
posible cuando esa misma “normalidad” es la base de nues-
tros problemas. Habrd que desmontar el mundo como lo
conociamos hasta ahora retirando todas politicas-basura
que intoxican sociedades enteras y no permiten respirar.

Nosotros somos y seremos piezas clave en esta recons-
truccion, y hemos de demostrarlo, porque las enfermeras
son capaces de hacer realidad la frase de Maria Teresa de
Calcuta cuando decfa “Que nadie se acerque a ti sin que
al irse se sienta un poco mds feliz”.

Juan José Tirado
Darder
Presidente CECOVA
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ACTUALIDAD

CARLOS HERNANDEZ

Los datos del inicio del mes
de mayo en la Comunitat son
muy esperanzadores en cuan-
to a vencer la batallla al Co-
vid-19. Si a finales del mes de
marzo y principios de abril, la
Comunitat se encontraba en
una situacién muy alarmante
en cuanto al ntimero de falle-
cidos, infectados, profesiona-
les sanitarios contagiados y ca-
mas y UCI's ocupadas y con
la curva bien alta, ahora las co-
sas han cambiado.

El gran esfuerzo de los pro-
fesionales sanitarios de la Co-
munitat, a pesar de la gestion
de la Administracién, ha dado
sus frutos. Por supuesto, la
responsabilidad de la socie-
dad valenciana, que ha cum-
plido su confinamiento con
nota, ha hecho mucho por do-
blegar la famosa curva.

El dato més esperado llega-
ba ala Comunitat justo al cie-
rre de esta edicién. Como sa-
bré el lector, Salut i For¢a Co-
munitat Valenciana sale una vez
al mes. Justo en imprenta, éra-
mos conocedores del gran dato
para la esperanza: el pasado 5
de mayo no habia ingresado
ningdn paciente con coronavi-
rus en una UCI de hospitales
valencianos. Es la primera vez
desde el inicio de la pandemia
que se consigue el esperado
“cero”, todo un hito para los
expertos y un rayo de ilusién
ante semanas de penumbra.

Ese gran dato ademds per-
mita empezar ajustificar la de-
sescalada. Que baje la presién
enlos hospitales es el mejor ter-
moémetro para medir la situa-
cién, porque eso significa que
estarfan preparados por si hu-
biera, Dios no lo quiersa, el fa-
mosos y temido rebrote. Ade-
mds, miles de profesionales sa-
nitarios estdn desfallecidos.
Cansados fisica y emocional-
mente y merecen un descan-
so. Por eso es importante que
la curva no vuelva a subir.

Residencias

Para seguir con las buenas
noticias, la Conselleria de Sa-
nidad Universal y Salud Pua-
blica actualizaba también a
principios de mayo (cierre de
este periédico) la incidencia del
coronavirus en la Comunitat
Valenciana. Se detectaban 37
nuevos casos positivos confir-
mados a través de PCR, que
elevan a 10.537 el total de po-
sitivos desde que comenzé la
pandemia (1.441 se encuentran
en la provincia de Castellén,
3.695 en la de Alicante y 5.401
enlade Valencia). Por otro lado,
daban positivo mediante test

La Comunitat empieza a ganarle
la batalla al coronavirus

Los datos de infectados, ingresados en UCI y altas reflejan que lo peor ha pasado

Aplausos de profesionales en un hospital valenciano.

» Al cierre de esta edicion de periddico se habian producido un total de 1.302 fallecimientos
en la Comunitat: 199 en la provincia de astellon, 459 en la Alicante y 6LL en la de Valencia.
Son 13 fallecimientos desde la dltima actualizacion (12 confirmados previamente con P(Ry
| con vinculo epidemiolagico)”

rdpido 144 personas, lo que
suma un total de 2.527 casos
(444 en la provincia de Caste-
116n, 726 en la de Alicante y
1.357 en la de Valencia).

Hasta el momento, se acumu-
lan un total de 7.747 altas (92 des-

de la actualizacién de este mar-
tes). Por provincias: 1.056 en la
de Castellén, 2.917 en la de Ali-
cante y 3.774 en la de Valencia.
En cuanto a las hospitaliza-
ciones, han ingresado 15 per-
sonas y se han reducido en 34

-
o -’

Emotiva foto de los profesionales del General de Alicante.

personas desde la dltima ac-
tualizacion. A dia de hoy, hay
572 personas ingresadas en los
hospitales valencianos: 56 en
la provincia de Castellén, 153
en la de Alicante y 363 en la
provincia de Valencia.

Enrelacién a los ingresos en
UCI, continda la tendencia a
labaja, con 3 casos menos des-
de la tiltima actualizacion. Re-
presentan en estos momentos
el 2,5 % del total de casos ac-
tivos, con 102 personas ingre-
sadas en UCI: 13 en la provin-
cia de Castelldn, 43 en la de
Alicante y 46 en la provincia
de Valencia.

Al cierre de este periédico
se habian producido un total
de 1.302 fallecimientos en la
Comunitat Valenciana: 199 en
la provincia de Castellén, 459
enla Alicante y 644 en la de
Valencia. Son 13 fallecimien-
tos desde la tltima actualiza-
cién (12 confirmados previa-
mente con PCR y 1 con vin-
culo epidemiolégico).

El ntimero de profesionales
de la Sanidad que han recibi-
do ya el alta son 1.713 perso-
nas. El ntimero total de positi-
vos es de 2.461 (1.793 a través
de PCR y 668 con test rdpido),
de los cuales 748 permanecen
activos en este momento (66
en la provincia de Castellén,
291 enla de Alicante y 391 en
la provincia de Valencia).

En cuanto al ntimero de prue-
bas realizadas para la deteccién
de coronavirus, se han llevado
a cabo un total de 179.070
(126.789 a través de PCR y
52.281 a través de test rdpidos).
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La Comunitat registra el dia con menos
ingresos hospitalarios por coronavirus

Los ingresos en Unidades de Cuidados Intensivos se reducen mds de la mitad en las dltimas dos semanas

Otro dato revelador y que
sirve de radiograffa es que la
Comunitat Valenciana ha re-
gistrado el dia con menos in-
gresos hospitalarios de per-
sonas con coronavirus. Eso a
principios de este mes de
mayo. En las dltimos dias
(principios de mes), fueron 11
las personas que requirieron
ingreso en alguno de los hos-
pitales valencianos, una cifra
que mantiene una tendencia
descendente y que supone
solo el 8 % del total de casos
confirmados.

En total, se mantenian hos-
pitalizadas 626 personas en es-
tos momentos. De ellas, 114 se
encontraban en UCI, una cifra
que también fue disminuyen-
do en las tltimas dos semanas,
en concreto el 52 %. Por otro
lado, se dieron 7.506 altas de
personas con coronavirus (59
desde la actualizacién de este
domingo), lo que se traduce
en que 6 de cada 10 de los ca-
sos diagnosticados se han cu-
rado ya de la enfermedad. Por
provincias: 1.006 en la de Cas-
tellon, 2.801 en la de Alicante
y 3.699 en la de Valencia.

Ademas, se de-
tectaron 148 nue-
VOS casos positi-
vos que elevan a
12.834 el total de
positivos desde
que comenzo la
pandemia. De
ellos, 14 se en-
cuentran en la
provincia de Castellén, 15 en
la de Alicante y 119 en la de
Valencia.

Por provincias, el nimero

=

» El nimero de
profesionales de la
Sanidad que han
recibido ya el alta
son 1.713 personas

Desinfeccion en la Estacion Norte de Valencia.

total de casos positivos es de
1.842 en la provincia de Cas-
tellon, activos 641 (61 hospi-
talizados, 15 de
ellos en la UCI),
4.324 enla provin-
cia de Alicante, ac-
tivos 1.071 (172
hospitalizados y
43 de ellos en la
UCI), y 6.668 enla
provincia de Va-
lencia, activos
2.337 (393 hospitalizados y 56
de ellos en 1a UCI).

Hasta la actualidad, se han
producido un total de 1.279 fa-

Imagen de un avién cargado de material sanitario.

llecimientos en la Comunitat
Valenciana: 195 en la provin-
cia de Castell6n, 452 en la Ali-
cante y 632 en la de Valencia.

El niimero de profesionales
de la Sanidad que han recibi-
do ya el alta son 1.509 perso-
nas. El ntimero total de posi-
tivos es de 2.288, de los cua-
les 779 permanecen activos en
este momento (75 en la pro-
vincia de Castellén, 295 en la
de Alicante y 409 en la provin-
cia de Valencia).

En cuanto al ntimero de
pruebas realizadas para la de-
teccion de coronavirus, se han

T

llevado a cabo un total de
166.508 (122.806 a través de
PCR y 43.702 a través de test
rapidos).

Actualizacion de la
situacion en residencias

De todos los centros que han
presentado algtn caso positi-
vo por coronavirus, mds de la
mitad no tienen ninguno en
estos momentos. Al cierre de
esta edicién, habia casos po-
sitivos en 76 centros (12 en la
provincia de Castellén, 19 en
la de Alicante y 45 en la pro-

Fachada del Ayuntamiento de Valencia.

vincia de Valencia).
* Residentes que han dado
positivo: 2.068
e Personal trabajador que ha
dado positivo: 662
* Residentes que han falleci-
do: 476

En el momento de la im-
prenta del periédico, se encon-
traban bajo vigilancia activa
de control sanitario 30 residen-
cias en la Comunitat Valen-
ciana:
* 9 en la provincia de Caste-
ll6n.
* 8 en la provincia de Alicante .
¢ 13 enla provincia de Valencia.
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Cs propone crear un grupo de seguimiento sobre el
Covid-19 para controlar el cumplimiento de las medidas

El portavoz parlamentario de la formacién 'naranja’, Toni Cantd solicita también la comparecencia
de Ménica Oltra para que dé explicaciones sobre la situacion de las residencias de mayores

El Sindic de Ciudadanos
(Cs) en Les Corts valencianas,
Toni Cant6, ha propuesto la
creacién de un grupo especial
de seguimiento sobre el coro-
navirus con el objetivo de ana-
lizar las medidas adoptadas
para hacer frente a la crisis sa-

Puig se someta a las preguntas
de los grupos”, afiadio, al tiem-
po que recordé la propuesta
de Cs para “eliminar el gasto su-
perfluo y destinar ese dinero a la
lucha contra el coronavirus”.

Oltra

Adem3s, el lider de Ciuda-

nitaria y econémica y contro-
lar su cumplimiento.

Tras una reunién con los di-
putados del grupo parlamen-
tario, Canté6 considerd “urgen-
te” que se reactive la actividad
parlamentaria y que “la oposi-
cion pueda ejercer su labor de con-
trol”. “Las reuniones semanales
con el presidente son buenas, pero
necesitamos dar un paso mds en
la transparencia y en la calidad
democrdtica y convocar ya la Di-

danos reclamé la comparecen-
cia de la vicepresidenta del
Consell, Ménica Oltra, en la
Diputacién Permanente para
que dé explicaciones sobre la
situacién de las residencias de
mayores, especialmente afec-
tadas por el virus. En esta li-
nea, critic6 “la falta de material
de proteccion” que ha provoca-
do que la infeccidén se exten-
diera y ha exigido “un calenda-
rio de pagos para las néminas de

putacién Permanente para que ~ Toni Canto.

Canté exige a Puig que localice y ponga en
marcha las maquinas PCR para hacer prue-
bas masivas de cara al fin del aislamiento. El
sindic de Ciudadanos (Cs) en Les Corts valencia-
nas, Toni Cant6, exigi6 al presidente de la Generali-
tat, Ximo Puig, que localice las mdquinas PCR que
hay en la Comunitat Valenciana y las ponga en mar-
cha con el objetivo de realizar pruebas de coronavi-
rus a la poblacién de cara al fin del confinamiento.
El lider de Ciudadanos sefalé que, segtin los ex-
pertos, hay varias formas para detectar la infeccién:
el test rapido y el test PCR, que consiste en buscar
material genético del virus. Esta prueba tiene una
fiabilidad mucho mds alta, pero tarda mds tiempo |
en desarrollarse y es necesario personal cualificado. h !

los trabajadores de las residencias”.

Cs exige a Olira medi-
das especiales contra
la violencia de géne-
ro ante el aumento de
llamadas al 016 el dlti-
mo mes. La diputada de
Ciudadanos (Cs) en Les
Corts Valencianes Maria
Quiles ha exigido ala vi-
cepresidenta del Consell
y consellera de Igualdad,
Mbénica Oltra, que adop-
te mas medidas especia-
les de prevencién contra
la violencia de género durante las semanas de confinamiento. “Estar ence-
rrada 24 horas con tu agresor es un drama afiadido a la situacién de vulnerabilidad
a la que se enfrentan las mujeres que sufren violencia de género en la Comunitat
Valenciana, por eso, mientras dure el estado de alarma, la prevencion de cualquier
tipo de agresion debe ser una prioridad”, ha manifestado Quiles. La portavoz
de Igualdad de Cs ha manifestado su “preocupacion” en una reunién mante-
nida a través de videoconferencia con la vicepresidenta, a quien ha pregun-
tado cémo se estd desarrollando el seguimiento de los casos denunciados y
posibles nuevos casos de violencia de género, “debido al alarmante aumento
de peticiones de ayuda desde que se decretara el estado de alarma”.

Giraldo propone ofrecer
camas a ofras autonomi-
as si hay disponibilidad
porque el coronavirus “no
entiende de fronferas”. La
portavoz de Sanidad de
Ciudadanos (Cs) en Les
Corts, Yaneth Giraldo, ha
propuesto ofrecer camas a
otras comunidades auténo-
mas, siempre que haya dis-
ponibilidad, porque “el co-
ronavirus no entiende de fron-
teras ni de ideologias”. En este
sentido, la diputada de la formacién naranja ha instado a la Conselleria de
Sanidad a que cuente “con todos los medios, tanto piiblicos, como privados, para
descongestionar el sistema”. Al respecto, ha explicado que “los hospitales priva-
dos en estos momentos tienen menos presion asistencial”, por lo que “se pueden
aprovechar mds e, incluso, ofrecer ayuda a otras autonomias siempre que sea posi-
ble”. Por otra parte, Yaneth Giraldo ha recordado el decdlogo sanitario de
Cs que propone un plus de productividad para los sanitarios y pide mds
proteccién y mds pruebas. En concreto, segtin ha sefialado la diputada, “es
urgente incrementar los equipos de proteccion para el personal de la Atencion Pri-
maria, que es junto, con las urgencias, la primera barrera contra el Covid-19”.
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JJ.Zaplana exige una investigacion en el contrato de
mascarillas y geles que nunca llegaron a los valencianos

El Partido Popular de la Comunitat asegura que este “nuevo expediente X del Consell debe
aclararse” al no haberse hecho publico ni un solo contrato con motivo del coronavirus

CARLOS HERNANDEZ

El portavoz de Sanidad del
Grupo Parlamentario Popu-
lar (GPP), José Juan Zaplana,
ha exigido al president de la
Generalitat que investigue y
dé explicaciones contunden-
tes y urgentes sobre el contra-
to de mascarillas y geles sus-
crito con la empresa que ha
construido las “carpas de cam-
pafia” y que se anul6 hace tan
solo 24 horas.

“Ahora conocemos como a la
misma empresa que se habia cre-
ado ad hoc y con nula solvencia
para construir esas carpas que
dicen que son hospitales campa-
fia, se le habia adjudicado un con-
trato de 430.000 € mds en geles
y mascarillas, un material que
segtin el contrato adjudicado el
20 de marzo nunca se entregé a
la administracién”, ha denun-
ciado. Es més, ha afnadido,
“cuando se dio a conocer la noti-
cia el contrato fue a anulado en
la plataforma de Administracion
del Estado”.

J.J. Zaplana.

E

I ]

CORTS VA

Ante este “nuevo expediente
X" pedimos a Ximo Puig “una
ripida y contundente aclaracion”
ya que “la administracion estd
fallando en ser transparente ya
que hoy en dia no hay ni un solo
contrato publicado sobre las com-
pras realizadas con motivo del
coronavirus”.

Investigacion

José Juan Zaplana ha sefia-
lado que desde el GPP “lleva-
mos dias reclamando los porme-
nores de los contratos que se han
podido hacer en las iiltimas se-
manas” y que “se investigue si-
tuaciones como las que estamos
viendo y que estin abriendo pa-
ginas en diarios nacionales sin
que nadie dé explicaciones”.

“Cada dia que pasa comproba-
mos que el PSPV y el sefior Puig
estdn gestionando la crisis del
coronavirus en la Comunitat va-
lenciana sin transparencia” y ha
reclamado todos los contra-
tos suscritos por la adminis-
tracién durante la pandemia.

El PP pide a la Generalitat que destine sueldos de altos
cargos y de asesores a luchar contra el coronavirus

El vicesecretario general de
PPCV y portavoz de Sanidad
en Les Corts, José Juan Zapla-
na, ha pedido al president
Puig que los miembros del
Consell, altos cargos y aseso-
res del Gobierno valenciano
destinen parte de su sueldo
para la lucha contra el Co-
vid19. José Juan Zaplana ha
sefialado que la situacién ac-
tual “obliga a un adelgazamien-
to de la administracion y a un
ajuste de néminas” y ha sefia-
lado que hace falta “cambiar
enchufados por sanitarios”.

Acomodados

“Quienes venian a cambiar la
politica se han acomodado muy
rdpido en los sillones y coches ofi-
ciales y hasta ahora ningiin con-
seller, alto cargo o asesor ha re-
nunciado ni ha donado ni un euro
para la lucha contra el Covid19,
pese a que st lo han hecho los di-
putados de todos los grupos de

Ximo Puig y Ménica Oltra.

Les Corts”, ha sefialado.

“En estos dias hemos tenido
conocimiento de noéminas de
1.100 euros para médicos de la
sanidad piiblica de la Comunitat
Valenciana, y 900 euros en ca-
sos de enfermeros y auxiliares.
Son néminas que pertenecen a
contratos de obras y servicio para
luchar contra el Covid19, habla-
mos de las personas que han re-
forzado la atencién sanitaria, ju-
gandose la vida para ayudar. Chi-
rrian estos contratos cuando hay
Consellerias que durante estos
dos meses han limitado su acti-
vidad al mdximo, tal y como ve-
mos en GVAQberta, pero que en
altos cargos gastan 800.000 eu-
ros al afio”, ha sefialado.
“PSPV, Compromis y Podem evi-
taron recientemente en Les Corts
que el Consell y los 330 altos car-
gos se bajaran el sueldo para des-
tinar ese dinero a la compra del
material necesario para la lucha
contra el virus y para reforzar la
contratacion de sanitarios, cuan-
do otros gobiernos autonomicos
si lo han hecho”, ha sefialado.
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Solo el 4% de los profesionales del Departamento de
Salud de Vinalop6 dan positivo asintomatico en Covid-19

Ribera Salud realiza 1.506 test en tres dias a los profesionales de todas las categorias del departamento

Tan s6lo 3 dias ha necesita-
do Ribera Salud para realizar
el test serolégico a todos los
profesionales del Departa-
mento de Salud de Vinalopé.
Un total de 1.506 pruebas de
las que sélo el 4% han resul-
tado con anticuerpos positi-
vos, todos ellas en personas
asintomadticas. Unos resulta-
dos que ratifican la gestion
que el grupo ha realizado en
materia de prevencién duran-
te esta crisis sanitaria Covid-
19 en la que los profesionales
han tenido a su disposicién
material de proteccién en todo
momento.

Con el objetivo de garanti-
zar la seguridad de profesio-
nales y pacientes, asf como de
evitar contagios del Covid-19,
durante dos dfas, se ha reali-
zado el test a personal sanita-
rio, médicos residentes, per-
sonal de ambulancias, contra-
tas de limpieza, restauracién,
seguridad, mantenimiento,
personal administrativo, asi
como otros servicios externos
que desarrollan su labor el De-

» El objetivo es prevenir la
infeccion de Covid-19y
garantizar tanto a
pacientes como
profesionales la maxima
tranquilidad”

Ribera Salud blinda sus
hospitales por el Covid-19:
toma la temperatura, con-
trola higiene de manos y
reparte mascarillas en los
accesos. Todos los hospi-
tales de Ribera Salud se han
blindado, en la medida de lo
posible, frente al Covid-19.
El grupo sanitario ha implan-
tado medidas extraordina-
rias para el acceso a todos sus
centros y para la movilidad
interna, incluido uso de as-
censores y servicios, con el
fin de garantizar el maximo
nivel de seguridad a profe-
sionales y pacientes. Asf, en
las entradas a los hospitales
universitarios de Torrevieja,

Vinalopé y Torrejon, el hospital Povisa (Vigo) y el
Hospital de Santa Justa (Villanueva de la Serena)
se tomard la temperatura de forma generalizada a

Profesionales controlando diferentes test.

partamento de salud. Se tra-
ta de test serolégicos de de-
teccién de anticuerpos frente
a SARS-CoV-2y es una de las
medidas acordadas por la or-
ganizacién como mecanismo
de control y conocimiento de
la prevalencia de esta enfer-
medad.

Datos

Analizando los datos, se ha
obtenido un resultado de an-
ticuerpo positivo en 62 profe-

sionales. S6lo el 42 de ellos han
requerido la realizacién de la
prueba PCR. Tan sélo el 0.9%
de los profesionales han re-
querido de aislamiento domi-
ciliario preventivo durante 7
dias hasta repetir PCR para
ratificar resultado.

Desde el comienzo de la cri-
sis sanitaria, Ribera Salud ha
trabajado para proteger a sus
profesionales con un 90% del
material gestionado interna-
mente, estableciendo proto-
colos especificos de seguridad,

il =

todos aquellos que accedan al centro para garanti-
zar que es menor de 37.5°. También se controlard
la higiene de manos, con el obligado uso de gel hi-

circuitos diferenciados y re-
modelacién de infraestructu-
ras. Medidas todas ellas en co-
ordinacién con el servicio de
Medicina Preventiva, que han
permitido registrar los meno-
res indices de contagios entre
profesionales.

Con esta medida, y estos re-
sultados, se facilita la creacion
de un escenario més seguro y
favorable tanto para los pa-
cientes como para los profe-
sionales, en el contexto de una
posible reanudacién gradual

y ordenada de la actividad
asistencial que se realizar4 si-
guiendo indicaciones de la
Conselleria de Sanitat.

» Los resultados muestran el
excelente trabajo realizado
por los profesionales y la
gestion de Ribera Salud en
material de prevencion y
proteccion

droalcohdlico y se repartirdn mascarillas a quie-
nes no lleven una puesta, puesto que su uso es
obligatorio en el interior de los centros sanitarios.
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El Banco Mundial invita a Ribera Salud a
compartir su experiencia en la gestion del Covid-19

150 representantes de instituciones publicas y privadas de América Latina participan en el
seminario on line de International Finance Corporation, prestigioso organismo mundial

CARLOS HERNANDEZ

Ribera Salud fue invita-
da por IFC (International Fi-
nance Corporation) a com-
partir su experiencia en la
gestion del Covid-19 para
ayudar a superar esta crisis
sanitaria global a paises de
Latinoamérica. Asi, a través
de este organismo del Ban-
co Mundial, particip6 el pa-
sado 14 de abril en un we-
binar al que asistieron 150
representantes de institucio-
nes publicas y privadas de
Colombia, Brasil, Méjico y
Pert, principalmente, asi
como coordinadores de sa-
lud pblica de distintos go-
biernos latinoamericanos
donde se ha expuesto laevo-
lucién de la pandemia en
todo el mundo y en Espa-
fia, asf como los protocolos
puestos en marcha por este
grupo sanitario desde fina-
les de febrero.

Los responsables de las
Direcciones Asistenciales,
Operaciones, Sistemas y
Gestién de Personas de Ri-
bera Salud, adem4ds de su
consejero delegado, Alber-
to De Rosa, compartieron
la experiencia del grupo en
la gestién de mads de 3.000
casos, con 2.000 ingresos
hospitalarios, con el objeti-
vo de colaborar en la pues-
ta en marcha y la actualiza-
cién de procedimientos y
dar consejos practicos que
ayuden a minimizar el im-
pacto de la incidencia del
Covid-19 enla poblacién de
paises Latinoamericanos, y
de esta forma, ayudar a sal-
var vidas.

Claves de gestion

Durante dos horas, Ribe-
ra Salud expuso las claves de
su gestién, centrada en cinco
aspectos claves: la importan-
cia de adaptar las instalacio-
nes de los centros sanitarios
con la reconversién fisica de
los espacios; establecer pro-
tocolos, circuitos y guias cli-
nicas para garantizar la segu-
ridad de pacientes y profesio-
nales; contar con un plan de
refuerzo y de apoyo ala plan-
tilla, que vele por su protec-
cién y bienestar con una ges-
tién de compras responsable

que permita minimizar el con-
tagio entre los profesionales
y con planes especificos como
el programa de apoyo emo-

» Directivos de Ribera Salud
expusieron protocolos de
actuacion y procedimientos
para ayudar a garantizar la

sequridad de profesionales y

pacientes ante la pandemia

cional o las medidas especia-
les de conciliacién; potenciar
el teletrabajo y el uso de he-
rramientas digitales como el
portal de salud del grupo para
la comunicacién y atencién a
pacientes; y adaptar los pla-
nes de humanizacién de los
centros hospitalarios a las
condiciones extraordinarias
de aislamiento y soledad que
acomparian habitualmente a
los pacientes de Covid-19, con
iniciativas como la puesta en
marcha de una web donde se

recogen mensajes de apoyo
que el personal de Enferme-
ria comparte con los pacien-
tes, o el servicio de videolla-

» Flexibilidad,
anticipacion y liderazgo
clinico, son las tres
lecciones aprendidas para
los gestores del grupo
sanitario

madas con sus familiares.

Segtn Alberto de Rosa,
“estar presentes en cuatro co-
munidades auténomas -Comu-
nidad Valenciana, Madrid, Ga-
licia y Extremadura- y el he-
cho de que el hospital de
Torrejon fuera uno de los pri-
meros centros que atendio a pa-
cientes Covid, nos permitio te-
ner una vision global y apli-
car las mejores prdcticas en
todos los centros, con un pro-
tocolo de trabajo multidisci-
plinar, integrando a todos los
equipos, sanitarios, personal
de limpieza, mantenimiento,
cocina, etc., y en coordinacion
absoluta con la red asis-ten-
cial de Primaria y con la red
sociosanitaria de cada muni-
cipio”.

Flexibilidad y adaptacion

Para el consejero delega-
do de Ribera Salud, las lec-
ciones aprendidas de esta
crisis son tres. “La primera
leccion es que los planes son
vilidos para una semana, por
lo que hay que apostar por la
flexibilidad y la adaptacion a
una situacion cambiante; la se-
gunda es que hay que ir por de-
lante del virus, y para ello se
requiere del andlisis continuo
de escenarios y de una potente
comunicacion interna; y en ter-
cer lugar que el liderazgo de la
respuesta a esta crisis debe ser
un liderazgo clinico, y todos
los demds servicios deben re-
forzar a la parte asistencial”.

Respecto a la protecciéon
de los profesionales, que sin
duda es uno de los aspec-
tos clave en la gestién de
esta pandemia, De Rosa
destacé el trabajo de la cen-
tral de compras del grupo
que ha trabajado durante
este periodo con los prove-

edores habituales, y mostré
su satisfaccién por contar con
un indice muy bajo de conta-
giados en los centros del gru-
po.
“Ante una crisis global de este
calado, hay que compartir la ex-
periencia y los retos a los que nos
hemos tenido que enfrentar los
paises que ya lo hemos vivido,
para ayudar a otros desde la ex-
periencia y las mejores prdcticas.
Este es nuestro compromiso como
empresa responsable” concluyé
Alberto de Rosa.
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El 5,0% de las enfermeras de la Comunitat tiene
sintomas de Covid-19 pero sigue trabajando

Una encuesta de la Organizacién Colegial de Enfermeria demuestra que la profesidn suspende al Gobierno
de Pedro SGnchez y al de la Generalitat Valenciana de Ximo Puig en la crisis sanitaria

CARLOS HERNANDEZ

El Consejo General de Enfer-
meria, organizacion colegial de
la que forman parte el Conse-
jo de Enfermeria de la Comu-
nidad Valenciana (CECOVA)
y los colegios de Alicante, Cas-
tellén y Valencia, ha realizado
una encuesta entre las enfer-
meras dela Comunidad Valen-
ciana y del resto de Espafia so-
bre el impacto del Covid-19 en
los profesionales enfermeros.
Dicha encuesta fue realizada
entre el 9 y el 20 de abril.

De entre los datos extraidos,
uno de los que mds llama la
atencién y preocupa es el que
hace referencia a la actual si-
tuacién de contagio, que indi-
ca que en la Comunitat Valen-
ciana un 5,9% de las enferme-
ras encuestadas manifestd
tener sintomas de estar infec-
tada pero seguir trabajando;
cifra similar a la media de Es-
pafia, que se situaba en el 5,3%.
Junto a ello, en la Comunitat
el 5,2% estaba en cuarentena,
frente al 7,4% de la media de
Espafia. Unos datos que po-
nen de manifiesto la importan-
cia y necesidad de realizar test
a todos los profesionales sani-
tarios, tanto para su seguridad
como para no ser vectores de
transmision de la enfermedad.

Cuidado

La Comunitat, como el con-
junto nacional, ha estado vol-
cada en el cuidado de pacien-
tes Covid. Asi, el 76,4% de las
profesionales ha trabajado a
diario con pacientes Covid y
para el 43,2%, la mayoria de
su trabajo diario se ha centra-
do en estos pacientes.

Tanto a nivel nacional como
en la Comunidad Valenciana,
las profesionales se han enfren-
tado a la pandemia con poca
o nula formacién especifica en
la atencién de pacientes con
Covid y en entrenamiento para
el manejo de los EPI's, este ul-
timo atin méds grave en el caso
de nuestra region. Asi, en la
Comunidad Valenciana el
77,3% manifest6 haber tenido
poco onada de formacién ade-
cuada para atender a pacien-
tes con Covid-19, cifra que en
la media de Espafa era del
76,2%. En cuanto al entrena-
miento adecuado para el ma-

Impacto del COVID19 en la
enfermeria
Comunidad Valenciana
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nejo de los EPIs declaré haber
recibido poco o nada el 83,1%
de las enfermeras encuestadas
en la Comunidad Valenciana
y el 82% de las que realizaron
la encuesta en el conjunto del
territorio nacional.

Suspenso

La visién en la Comunitat
sobre el material de proteccién

en las unidades de trabajo es
menos critica que en el con-
junto de Espafia. Aun asfi, el
66,7% consider6 que habia
poco o nada en nuestra auto-
nomia, frente al 72,1% de la
media espafiola.

El estudio revela también
que el impacto psicolégico
estd siendo muy grande en
toda la profesién enfermera:
en torno al 80% a nivel nacio-

nal y el 76,6% en la Comuni-
tat que la pandemia les ha
afectado mucho o bastante.
La Comunitat coincide
con la media nacional en su
valoracién de la actuacién
en la crisis del Gobierno de
la Nacién pero es mds cri-
tica que la media con la ac-
tuaciéon del Gobierno de su
Comunidad Auténoma: va-
loracién media Gobierno de

la Nacién: 3,43 en nuestra
regién y 3,3 en el total de
Espafia.

En cuanto a la valoracién
media de los gobiernos de las
comunidades auténomas, en
la Comunitat Valenciana se
valora al encabezado por
Ximo Puig con un 3,57, mien-
tras que la media de la valo-
racién de los gobiernos auto-
némicos es de un 3,97.
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Propues’EaS del Colegio de Médicos en apoyo a los

autonomos de ejercicio privado en la crisis del Covid-19

REDACCION

En el sector sanitario
los médicos auténomos
de ejercicio privado van
a ser los grandes afecta-
dos por la crisis del coro-
navirus y por el Estado
de Alarma decretado por
el Gobierno. Esto es de-
bido a que el Real Decre-
to-ley 8/2020, de 17 de
marzo de medidas ur-
gentes extraordinarias
para hacer frente al im-
pacto econémico y social
del Covid-19, no cierrala
actividad de los centros
sanitarios privados no
hospitalarios.

La actividad en estas cli-
nicas es nula y los ingre-
sos prdcticamente cero,
pero estos profesionales
en sus clinicas siguen so-
portando todos sus gas-
tos ordinarios: alquiler
y/o mantenimiento de
sus consultas, cuota de au-
ténomos o alternativa al
RETA, personal a su car-
go (enfermeria, auxiliares,
administrativos, limpieza...).

Esta crisis sanitaria ha puesto de ma-
nifiesto que la relacién contractual como
auténomos de la mayor parte delos mé-
dicos, que habitualmente trabajan para
las compafifas, no es la mds apropiada.
Los ingresos que las compafifas asegu-
radoras proporcionaban a estos profe-
sionales también son practicamente ine-
xistentes, por la gran disminu-
cién de actividad sanitaria
presencial.

El ICOMY, en este contexto,
considera necesario que se to-
men medidas urgentes para
que esta crisis sanitaria no su-

que su actividad exclusiva sea médi-
co auténomo en la sanidad privada.

2. Medidas para que las realice la
OMC por ser de ambito estatal:

* Una mesa de negociacién entre la
Asociacién de aseguradoras (UNES-
PA) y la Organizacién Médica Cole-

ma. Periodos de pago no
mayores a 30 dias por las
aseguradoras.

¢ Solicitar al Gobierno
Central que el colectivo de
médicos auténomos pueda
acceder a todas las medidas
que adopte: ERTES, ayudas,
subvenciones, lineas de fi-
nanciacién etc.... en igual-
dad de condiciones que el
resto de empresas, pymes
y particulares.

3. En la Comunidad
Valenciana el ICOMV
solicitara a la
Generalitat:

® Que el colectivo de mé-
dicos auténomos pueda ac-
ceder a todas las medidas que
adopte la Generalitat: ayudas,
subvenciones, lineas de finan-
ciacién etc.... enigualdad de
condiciones que el resto de
empresas, pymes y particu-
lares.

4. En el ambito

gial (OMC) en representacién de los
médicos auténomos, para intentar lle-
gar a un reparto equitativo de los cos-
tes entre profesionales y compaiifas
aseguradoras de Salud. Iniciativas
como que se mantenga la media de in-
gresos mensuales habituales que cada
profesional tuvo en el afio 2019 y man-
tenerlo mientras dure el estado de alar-

ponga el cese de actividad de
los médicos auténomos del sec-
tor privado, con una situaciéon
dramdtica no solo de disminu-
cién de ingresos sino también
de pérdidas econémicas.

1. Medidas para el
mantenimiento del empleo y
la viabilidad financiera de
las clinicas privadas:

* E1 ICOMV a través de sus
servicios juridicos apoyara las
acciones de los médicos auté-
nomos para recurrir a las op-
ciones laborales y econémicas
que mejor les amparen para sal-
var su economia
profesional / familiar.

* E1ICOMV reduciré el im-
porte de la cuota colegial pro-
porcionalmente al tiempo dure
el estado de alarma, al médico

La Comunitat Valenciana,
y en particular la provincia
de Valencia, estd siendo una
de las mds castigadas por la
pandemia del Covid-19, enla
que los médicos no han teni-
do los medios de proteccién
necesarios para evitar el con-
tagio al prestar asistencia a
sus pacientes.

El Ilustre Colegio Oficial de
Meédicos de Valencia (ICOMYV)
ha denunciado esta situacién
en los medios y a la Conselle-
ria, solicitando reiteradamen-
te que se proporcionen de ma-
nera urgente los equipos de
proteccién individual (EPIs)
necesarios a todos los servi-
cios médicos de atencién pri-
maria y especializada.

municipal:

¢ E1ICOMYV solicitara a la Federa-
cién Valenciana de municipios y pro-
vincias que el colectivo de médicos au-
ténomos pueda acceder a todas las me-
didas que adopten los Ayuntamientos:
las ayudas, subvenciones, lineas de fi-
nanciacion etc.... en igualdad de con-
diciones que el resto de las empresas,
pymes y particulares.

El ICOMYV pone en marcha el Registro de Incidencias en
Prevencion de Riesgos Laborales por la crisis del Covid-19

La Junta de Gobierno del
ICOMY, con la creacién de este
registro, quiere que los médicos
colegiados de Valencia puedan
dejar constancia de la insuficien-
cia de medidas de protecciéon en
su labor asistencial durante la Cri-
sis del Covid-19. Para ello, el Co-
legio ha creado el Registro de de-
nuncias por incumplimiento de
la Ley de Prevencién de Riesgos
Laborales en la crisis del Covid-
19. Este registro nos permitira co-
nocer la situacién actual, en cuan-
to amedios de prevencién de ries-
gos laborales, en la que se
encuentran los médicos de la pro-
vincia de Valencia que en su ejer-
cicio profesional puedan tener
contacto con personas contagia-
das por el Covid-19 y valorar las
incidencias por parte de nuestros
servicios juridicos.
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El Hospital de Dénia mantiene los tratamientos
para pacientes oncologicos durante toda la pandemia

El Hospital de Dénia man-
tiene los tratamientos quimio-
terdpicos para los pacientes
oncolégicos durante toda la
pandemia por COVID-19. Por
lo que respecta a los trata-
mientos orales, Servicio de
Farmacia Hospitalaria se en-
carga de llevarlos periédica-
mente a los domicilios.

Ademds, el Hospital de Dia
Oncohematolégico se ha
adaptado para ofrecer los tra-
tamientos con las méaximas ga-
rantias de seguridad, tanto hi-
giénicas como de distancia-
miento. De manera que ha
aumentado la distancia entre

Dra. Patricia Olmo.

los sillones, para lo que ha in-
corporado la sala de espera.
Durante el tiempo de la pan-
demia no estd permitidala en-
trada de acompafiantes du-
rante las sesiones.

S estd permitido el acom-
pafiamiento de un familiar en
las primeras visitas de Onco-
logia, que contindan siendo
presenciales. Por su parte, el
seguimiento de los pacientes
para consultas sucesivas y re-
sultado de pruebas, se realiza
por teléfono.

En el Departamento de Sa-
lud de Dénia hay alrededor
de 5.000 pacientes oncol6gi-
cos, de los cuales 500 reciben
algtin tipo de tratamiento.

Torrevieja y Vinalop6 ofrecen pautas a los pacientes para

diferenciar la alergia primavera

REDACCION

Los servicios de Alergolo-
gia de Ribera Salud, en los
hospitales universitarios de
Torrevieja y Vinalopd, si-
guiendo las recomendacio-
nes del Ministerio de Sani-
dad, recuerdan que los pa-
cientes con asma deben de
extremar las precauciones
para evitar contagios por Co-
vid19. Por otro lado, los pa-
cientes alérgicos no presen-
tan un mayor riesgo de po-
der contraer la infeccién.

Algunos pacientes pueden
llegar a confundir los sinto-
mas normales de la alergia pri-
maveral con los de la infec-
cién por coronavirus. Por ello,

Imagen de la prueba de alergia.

1 de la infeccion por Covid-19

Now,

profesionales del servicio ase-
guran que es importante re-
cordar que la alergia estacio-
nal remite con antihistamini-
cos, empeora al aire libre
(balcén) y mejoran dentro de
casa, el asma remite con bron-
codilatadores y, tanto la aler-
gia como el asma no presen-
tan cuadro de fiebre.

“A través del portal YOsalud
ponemos a disposicién de nues-
tros pacientes esta informacion
con el fin de evitar confusiones
que generen un miedo innecesa-
rio. Ademds, facilitamos las pau-
tas y recomendaciones que el Mi-
nisterio de Sanidad ofrece para
estos pacientes”, explica Mé-
nica Antén, responsable del
servicio de Vinalopé.

El Hospital del Vinalopd colabora con
la UMH en el diseno de un prototipo de
mascarilla reutilizable de protecciéon
respiratoria para personal sanitario. La
Universidad Miguel Herndndez de Elche
(UMH), a través de su Parque Cientifico,
ha disefiado una mascarilla autofiltrante
de proteccién respiratoria que permite, tan-
to al personal sanitario como a todas aque-
llas personas que estén en contacto con pa-
cientes diagnosticados por COVID19, una
mayor proteccién y minimizar el riesgo de
contagio. Este disefio ha sido desarrollado
por los técnicos del Laboratorio de Proto-
tipado del Parque Cientifico de la UMH,
con la estrecha colaboracién de los direc-
tores médicos, médicos intensivistas y per-
sonal de prevencion de hospitales de la
provincia entre ellos el Universitario del
Vinalop6 y el HLA Vistahermosa.
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Marina Salud contrat6 a 115 profesionales
para hacer frente al Cov

de refuerzo

REDACCION

El Departamento de Salud
de Dénia contraté a 115 pro-
fesionales de refuerzo para ha-
cer frente al Covid-19. Por ca-
tegorias, durante estos dias se
estdn incorporando 12 facul-
tativos, 42 enfermeras, 44 téc-
nicos en cuidados auxiliares,
14 profesionales de apoyo, 2
administrativos y 1 matrona.
Ademads de reforzar el equi-
po profesional, Marina Salud
ha habilitado 220 puestos de
teletrabajo con acceso directo
alos programas corporativos.
De este modo, parte de los tra-
bajadores contintian realizan-
do sus funciones desde el do-
micilio. El objetivo es desdo-
blar las plantillas para lograr
la méxima proteccién posible,
al mismo tiempo que se ga-
rantiza la calidad asistencial.
Los profesionales que traba-
jan en primera linea y se ven
expuestos dia a dfa a situacio-
nes de incertidumbre y ansie-
dad generadas por la pande-
mia, también cuentan con un
programa de apoyo psicolé-
gico.
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Profesionales de Dénia.

Preparacion de la medicacion a repartir.

El Hospital de Dénia entrega a
domicilio la medicacién
hospitalaria de la UFPE

REDACCION

El Hospital de Dénia esté re-
partiendo la medicacién hos-
pitalaria a domicilio. Segtin el
jefe del Servicio Farmacia del
Departamento de Salud de
Dénia -DSD-, Jaime Poquet,
“el objetivo es evitar, en la me-
dida de lo posible, la frecuen-
tacién de los pacientes que re-
quieren de este tipo de medi-
cacién a las instalaciones del
Hospital, ya que en muchos
casos se trata de personas in-
munodeprimidas”. Este pro-
yecto de entrega domiciliaria

de la UFPE -Unidad de aten-
cién Farmacéutica de Pacien-
tes Externos- entrega medica-
cién a una media de 35 pacien-
tes por dia, de los que el 51 %
requieren medicamentos re-
frigerados.

La medicacién para esta po-
blacién, que ronda los 1.600
usuarios, se prepara a diario
en la Farmacia del Hospital,
de manera personalizada y si-
guiendo el listado de pacien-
tes citados para cada dia. El
envio lo recoge a primera hora
de la tarde una empresa de
mensajeria.

Dénia hace test Covid-19 a los profesionales
sanitarios y en las residencias de la tercera edad

El Departamento de Salud
de Dénia -DSD- comenz? a re-
alizar test Covid-19 a los pro-
fesionales del Hospital de Dé-
nia, las 11 zonas bdsicas de sa-
lud de la Marina Altay a los
empleados y residentes de cen-
tros de la tercera edad. El ob-
jetivo es garantizar la seguri-
dad de profesionales y pacien-

tes, y asi proteger al resto de
la poblacién frente a posibles
contagios por coronavirus.

El DSD hard m4s tres mil
pruebas diagnésticas. Se tra-
ta de test serolégicos de de-
teccién de anticuerpos frente
al Covid-19 para ayudar a con-
trolar y establecer la prevalen-
cia de la patologfa. La finali-
dad es crear un escenario lo
mads seguro posible de cara a

la futura reanudacién, gradual
y ordenada, de la actividad
asistencial en todo el depar-
tamento de salud.

La actuacién se enmarca den-
tro de una iniciativa global de
las Conselleria de Sanitat Uni-
versal i Salut Publica y consti-
tuye una maés de las medidas
de contingencia puestas en
marcha por Marina Salud du-
rante esta crisis sanitaria.
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Momento de la realizacién de un fest.
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El CECOVA confecciona el primer informe realizado en
Espana sobre ética enfermera en relacion con la pandemia

El documento de la organizacién enfermera colegial identifica y resuelve conflictos éticos que
puede encontrar la enfermera ante esta crisis sanitaria y ofrece orientaciones para afrontarlos

La pandemia provocada por
el virus SARS-Cov-2 es una
de las mayores tragedias hu-
manas y sanitarias que ha vi-
vido la humanidad en los
tiempos modernos. La profe-
sién enfermera, como el resto
de las sanitarias, se ha visto
profundamente afectada por
el alcance de esta crisis. En es-
tas circunstancias resulta fun-
damental recordar que el fin
dltimo de la profesién enfer-
mera es proporcionar a la per-
sona un cuidado integral de
calidad, con la maxima com-
petencia técnica y presidido
por la comprensién y cerca-
nia hacia la persona que re-
quiere de los cuidados y ha-
cia sus familiares y allegados.

Ante ello, la Comisién de
Etica y Deontologfa del Con-
sejo de Enfermeria de la Co-
munidad Valenciana (CECO-
VA), presidida por Maria Isa-
bel Castelld, ha confeccionado
el primer informe confeccio-
nado en Espafia sobre Etica
Enfermera en relacién con la
actual pandemia; un informe
titulado Aspectos éticos de la
Enfermerfa en la crisis de pan-
demia por COVID-19. Cabe
recordar que las enfermeras
de la Comunidad Valenciana
disponen desde 2010 (con re-
visién en 2016) del Cédigo de
Etica y Deontologia de la En-
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Imagen de archivo dos enfermeras del Vinalopé.

fermeria de la Comunitat Va-
lenciana.

Conflictos

1.- Conflicto entre cuidado del
paciente y autocuidado.

2.- Conflicto entre garantizar
la seguridad de pacientes y
profesionales, los derechos del

paciente al acompafiamiento
en los distintos momentos de
su proceso asistencial (de
modo especialmente relevan-
te el final de su vida) y a la
ayuda espiritual o religiosa.
3.- Contflicto entre cuidado del
paciente y riesgo de deman-
das por mala praxis o negli-
gencia.

El Colegio de Enfermeria de Alicante
destaca el valor del trabajo de las
matronas en apoyo a las mujeres

embarazadas en la actual crisis sanitaria

AMPARO SILLA

El Colegio de Enfermeria
de Alicante quiso aprove-
char la celebracién el pasa-
do 5 de mayo, del Dia In-
ternacional de la Matrona,
para destacar el enorme va-
lor del trabajo de las enfer-
meras especialistas en Obs-
tetricia y Ginecologia (ma-
tronas) durante la actual
pandemia.

Un trabajo centrado en
buena medida en el apoyo
a un grupo de especial
riesgo ante el COVID-19

como es el de las mujeres
gestantes.

Bajo el lema del Dia Inter-
nacional de la Matrona
2020, Matronas y mujeres:
celebrar, demostrar, movi-
lizar, unir: jnuestro momen-
to es AHORA!, el Colegio
quiere realizar un ptublico
agradecimiento a estas pro-
fesionales por el abnegado
esfuerzo que estdn realizan-
do en unas condiciones tan
complicadas como las ac-
tuales en las que estar al
lado de las mujeres ue van
a dar o han dado a luz es

mads importante todavia.

Conscientes de ello, des-
de el Colegio de Enferme-
ria de Alicante se quiso dar
respuesta a esta necesidad
poniendo en marcha una
iniciativa para prestar apo-
yo online a las mujeres em-
barazadas con el objetivo de
poder resolver por via tele-
maética aquellas dudas que
pudieran surgirles sobre su
estado reduciendo asfla ne-
cesidad de visitas presen-
ciales ante la situacién de
crisis sanitaria por la que es-
tamos atravesando.

4.- Conflicto entre procurar a
cada paciente unos cuidados
de calidad y priorizar la asig-
nacién de unos recursos esca-
sos para maximizar su utilidad.
5.- El conflicto entre solidari-
zarse con la decisién de prio-
rizar adoptada por el equipo
de salud y mantener un crite-
rio propio discrepante.

6.- Conflicto entre el deber de
desempeniar unas funciones
requeridas por una situaciéon
de urgencia para las que, sin
embargo, no ha sido debida-
mente cualificada, y el deber
de cefiirse a sus dreas de com-
petencia y, como consecuen-
cia, dejar a ciertos pacientes
sin la asistencia.
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Una matrona conversa con una embarazada en el Hospital General de Valencia.



ENFERMERIA

Salut i For¢a

e Mayo2020 ® 15

El CECOVA'pide que se incluya en la
lista de enfermedades
la causada por el Covid-19

Lo solicita en escritos remitidos a la ministra de Trabagjo y
Economia Social, al ministro de Inclusién, Seguridad
Social y Migraciones, a la consellera de Sanitat

REDACCION

El Consejo de Enfermeria
de la Comunidad Valencia-
na (CECOVA) ha remitido es-
critos a la ministra de Trabajo
y Economia Social, Yolanda
Diaz, al ministro de Inclusion,
Seguridad Social y Migracio-
nes, José Luis Escriva, a la
consellera de Sanitat, Ana Bar-
celd, y al sindic de Greuges
de la Comunidad Valenciana,
Angel Luna, en los que soli-
cita que la enfermedad pro-
vocada por el Covid-19 en los
profesionales sanitarios sea

considerada como enferme-
dad profesional.

Desde el CECOVA se indi-
can en los citados escritos que
“el Covid 19 SARS-cov-2 es un
agente bioldgico susceptible de
ocasionar una enfermedad a aque-
llas personas trabajadoras por
cuenta ajena (sanitarios) que se
exponen a la misma y existiendo
relacién causal entre el agente y
el dafio producido por el mismo,
retine los requisitos necesarios
para que se declare como enfer-
medad profesional”.

El CECOVA explica que a
pesar de haberse producido

rofesionales

un contagio masivo como
consecuencia de la prestacién
de su funcién en el &mbito la-
boral y estatutario y en el
cumplimiento de su presta-
cién asistencial, la enferme-
dad producida por el Covid
19 SARS-cov-2 no se encuen-
tra incluida en la lista oficial
del Anexo, grupo 3, del RD
1299/2006 de 10 de Noviem-
bre por el que se aprueba el
cuadro de enfermedades pro-
fesionales en el sistema de Se-
guridad Social y se estable-
cen criterios para su notifica-
cién y registro.
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El Colegio de Enfermeria de
Alicante pone en marcha un
servicio de apoyo online a
mujeres embarazadas

El Colegio de Enfermeria de
Alicante ha puesto en marcha
un servicio de apoyo online a
las mujeres embarazadas con
el objetivo de poder resolver
por via telemadtica aquellas du-
das que puedan surgirles so-
bre su estado reduciendo asf
la necesidad de visitas presen-
ciales ante la situacién de cri-
sis sanitaria por la que esta-
mos atravesando. Se trata de
una iniciativa al frente de la
cual estdn la matrona Noelia
Rodriguez y la vicepresiden-
ta del Colegio, Montserrat An-

gulo, junto a las que hay tam-
bién un grupo de matronas de
todala provincia que serdn las
encargadas de ofrecer el ase-
soramiento a las madres o fu-
turas madres. En la situacién
actual de pandemia, y con los
cambios en los protocolos y
procedimientos en muchos de-
partamentos de salud, se hace
mads necesario atin el acceso a
la informacién por una via no
presencial, tras la orden del
confinamiento domiciliario.
Las consultas pueden realizar-
se desde esta web
https:/ / www.enferalicante.or
g/matronaonline/

Ana Barcelb.

El CECOVA gjercera acciones legales
también por la entrega de mascarillas
defectuosas a las enfermeras de la Comunitat

El Consejo de Enfermeria de
la Comunidad Valenciana
(CECOVA) estd promovien-
do una denuncia conjunta en
defensa de todos aquellos en-
fermeros que resulten afecta-
dos bien por la falta de entre-
ga de equipos de proteccién
0, como en el despropésito
mds reciente, por la entrega

de mascarillas defectuosas.
Considera que la actuacién de
la Conselleria de Sanitat de en-
tregar a los profesionales sa-
nitarios material de protecciéon
sin comprobar su efectividad
“supone una temeridad que pone
en peligro sus vidas y las de los
pacientes y familiares, con las gra-
ves consecuencias de poder mer-
mar todavia mds las escasas plan-
tillas y dificultar el control de la

pandemia provocada por el Co-
vid-19”, recalcan en un comu-
nicado.

“Falta de capacidad”

“La Administracion sanitaria
estd demostrando una total falta de
capacidad para gestionar esta cri-
sis sanitaria y asi lo viene demos-
trando desde antes de decretarse el
estado de alarma”, critican.
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Las Opticas garantizan total seguridad y absoluta confianza
para revisarse la vision o hacerse gafas y lentes de contacto

Los establecimientos sanitarios de dptica garantizan la salud de todos sus pacientes y también
la de los profesionales con estrictos protocolos de seguridad, desinfeccidn y limpieza

REDACCION

Con el inicio del proceso de
desescalada de la alerta sani-
taria y la vuelta a la que ya se
conoce como “nueva normali-
dad”, un grupo de expertos
del COOCYV ha elaborado un
protocolo, que recoge una se-
rie de medidas para extremar
las precauciones de seguri-
dad e higiene en la préctica
de la actividad propia del 6p-
tico-optometrista y de los es-
tablecimientos sanitarios de
6pticay las consultas optomé-
tricas. "El objetivo es proteger
la salud de los pacientes y de los
Opticos-optometristas, evitando
contagios con protocolos preci-
sos y detallados”, sefiala Andrés
Gené, presidente del COOCV.

De esta forma, el COOCV
permite que sea compatible la
atencion sanitaria en materia
de salud visual que se realiza
en los establecimientos sani-
tarios de dptica, con la necesi-
dad de evitar nuevos contagios
y poner fin a la pandemia de
coronavirus. En este sentido,
los pacientes tienen la plena
garantia y la absoluta confian-
za para realizarse una revisién
visual y para hacerse sus ga-
fas y lentes de contacto.

Con este protocolo se bus-
ca ampliar y mejorar las me-
didas de seguridad e higiene
que ya se han venido aplican-
do con éxito en los estableci-
mientos de éptica desde que
comenz? la alerta sanitaria.

En este sentido, es necesa-
rio recordar que desde que se
decret6 el estado de alarma,
alrededor de 500 6pticas han
ofrecido un servicio de aten-
cién de urgencias 6ptico-op-
tométricas en la Comunitat
Valenciana, que ha permitido
atender a miles de ciudada-
nos con problemas inaplaza-
bles que les impedian realizar
sus trabajos o tareas del dia a
dfa. En este peridodo previo
a la desescalada, no se regis-
tré ningtn caso de contagio
de épticos-optometristas, ni
de pacientes que recurrieron
a este servicio de urgencias,
una prueba de la eficacia de
las medidas puestas en mar-
cha por los profesionales.

Protocolo de actuacion

Para afrontar el escenario
posterior al estado de alarma,
el COOCV ofrece a sus cole-
giados a través de un detalla-
do protocolo, una serie de di-

rectrices y recomendaciones
basadas en la evidencia cien-
tifica que se conoce hasta el
momento, para el desarrollo
seguro de la practica profe-
sional en los establecimientos
sanitarios de 6ptica y en las
clinicas optométricas.

Utilizacion de EPls

El protocolo recoge las ca-
racteristicas fundamentales
de los diferentes equipos de
proteccion (gafas y pantallas
protectoras, mascarillas, guan-
tes y batas) recomendados
para los 6pticos-optometris-
tas durante la atencién a los
pacientes y la préctica clinica.
En este sentido, se repasan los
procedimientos para la correc-
ta utilizacién de los EPIs y la
esterilizacién de las mismos.
"Se repasan los diferentes tipos
de elementos de proteccion indi-
vidual que existen, destacando
cudles son los adecuados por su
nivel de proteccion para los opti-
cos-optometristas durante el ejer-
cicio de la prictica clinica. Ade-
mds, se describe minuciosamen-
te el procedimiento a seguir para
la colocacion, retirada y esterili-
zacion de estos elementos de pro-
teccion para garantizar la mdxi-

ma sequridad”, explica Rafael
Pérez Cambrodi, vicepresi-
dente del COOCV.

Atencion clinica segura

EI COOCYV pone a disposi-
cién de los 6pticos-optome-
tristas un procedimiento es-
pecifico de actuacion a seguir
en todas aquellas pruebas y
exploraciones que se realizan
habitualmente en los estable-
cimientos sanitarios de 6pti-
cay en las consultas optomé-
tricas, y también en lo referen-
te a tratamientos especificos
como la Rehabilitacién Visual,
Baja Visién y Contactologfa.

En este sentido, se recomien-
da realizar una ficha a cada
uno de los pacientes que lla-
men a la éptica para solicitar
una cita previa, teniendo en
cuenta el estado de salud del
paciente, su grado de vulne-
rabilidad y el tipo de atencién
que requiere.

Por otro lado, se recoge que
tipo de EPI’s deben utilizarse
en funcién del nivel de riesgo
o vulnerabilidad del pacien-
te, ademas de los elementos
de proteccién que tiene que
llevar el paciente en el mo-
mento de la exploracién o la

consulta. "Es muy importan-
te ser minuciosos en el uso de
estas medidas y equipamien-
tos, ya que la actividad pro-
pia del 6ptico-optometristas
se realiza en proximidad con
el paciente, no pudiendo cum-
plir la distancia de seguridad,
y por lo tanto, aumentando el
riesgo de contagio”, explica
Mar Argudo, éptico-optome-
trista del COOCV y experta
que ha participado en la ela-
boracién del protocolo.

Desinfeccion y
esterilizacion

Para proteger a 6pticos-op-
tometristas y pacientes, es ne-
cesario aplicar estrictos mé-
todos de desinfeccién y este-
rilizacién de los diferentes
espacios de los estableci-
mientos sanitarios de éptica,
del equipamiento y de los ma-
teriales inherentes a la précti-
ca de la actividad del éptico-
optometrista. Para ello, es fun-
damental  utilizar  los
productos especificos y reco-
mendados en cada caso: la
préctica clinica, la primera
atencion al paciente, el proce-
so de cobro o la recepcién de
paqueterfa.
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Un nuevo test genético PCR creado en Espana permitira
realizar 7.000 pruebas diagnosticas diarias de la Covid-19

Esta eficaz y novedosa prueba de diagnéstico precoz ha sido desarrollada por Ascires Sistemas
Gendmicos, con la colaboracién de Microbiologia del Hospital Clinico Universitario de Valencia

Un equipo de investiga-
dores espafioles ha creado
un test genético capaz de
diagnosticar posibles con-
tagios por Coronavirus en
menos de tres horas. Se tra-
ta de una prueba molecular
realizada mediante la técni-
ca PCR multiplex a tiempo
real (RT-PCR), con la que es
posible detectar y amplifi-
car la presencia de ARN vi-
ral, identificando con una
fiabilidad muy elevada los
genes de la Covid-19, tanto
en pacientes con sintomas
como asintomaticos.

Esta prueba, que ya se en-
cuentra disponible en las cli-
nicas biomédicas de Ascires
de la Comunitat Valenciana,
une la alta sensibilidad del
anadlisis genético con una dis-
minucién de los tiempos de
procesamiento. Su disefio,
en forma de kit, facilitard su
uso y distribucién en los cen-
tros hospitalarios, lo que per-
mitird diagnosticar a mas de
7.000 personas al dfa. Cada
kit cuenta con un juego de
reactivos, suficiente para lle-
var a cabo el andlisis en
cualquier hospital o labo-
ratorio de diagnostico.

La prueba ha sido de-
sarrollada en apenas 3 se-
manas por un equipo de
expertos de Ascires Sis-
temas Gendmicos, que
ha contado con el respal-
do de asesores cientificos
de Fundacién QUAES. El
proyecto cuenta con la apro-
bacién del Comité de Etica
del Hospital Clinico Uni-
versitario de Valencia y se
ha validado técnicamente
con muestras de casos po-
sitivos y negativos facilita-
das por su Servicio de Mi-
crobiologia y Parasitologia.

Laboratorio

Parala creacién de este test,
la compafifa ha dedicado un
laboratorio con bioseguridad
de nivel 2 (BSL-2), equipado
segtn las indicaciones de la
Organizacién Mundial de la
Salud (OMS). Como explica
el doctor en Biotecnologia y
responsable del Proyecto
PCR Covid-19 de Ascires Sis-
temas Gendémicos, Jests
Agiiero, en estas instalacio-

Imagen del Laboratorio de Bioseguridad nivel 2 de Ascires para Covid-19.

» Esta prueba, que ya se encuentra disponible en las dlinicas biomédicas de
Ascires de la Comunitat Valenciana alcanza una elevada sensibilidad y se

realiza mediante la técnica de anélisis molecular multiplex de PCR a
tiempo real (RT-P(R), capaz de detectar los dos genes asociados a la

(ovid-19 a partir de una pequeia muestra bioldgica del tracto respiratorio

.‘lh
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La bioinformdtica, clave para procesar los datos de la Covid-19.

f—

nes la compatiia ha valida-
do el test con las muestras
cedidas por el Hospital Cli-
nico Universitario de Va-
lencia y ha generado con-
troles sintéticos propios
para su validacién técni-
ca. “Ademds, nuestro equipo

de bioinformadtica estd haciendo
un seguimiento continuo de las
secuencias del virus publicadas
en Esparia y a nivel internacio-
nal, para garantizar la sensibi-
lidad de deteccion de la prueba
frente a las posibles mutaciones
del genoma del virus”, anade
Agiiero.

“Este proyecto se ha concebi-
do para ofrecer un servicio in-
mediato al sistema sanitario, con
el desarrollo de un kit de diag-
néstico mds rdpido, sensible,
versdtil y, por tanto, mds efi-
caz. Esto ayudard a estimar el
niimero real de contagiados por
el coronavirus de la Covid-19”,
explica el doctor Antoni Ma-
tilla, investigador cientifico
experto en Genética Huma-
na implicado en el proyecto
y asesor cientifico de Funda-
cién QUAES, impulsada por
el grupo biomédico Ascires.

“La investigacion es otra par-
te fundamental del proyecto que
estamos desarrollando. Esta-
mos volcados en la secuencia-
cién genomica del virus que
provoca la Covid-19, para po-
der conocer mejor su mecanis-
mo de infeccion y por qué afec-

» Este analisis se ha

disefiado para enviarse
masivamente a los
hospitales en forma de kit,
lo que permitiré el
diagnastico rapido de mas
de1.000 personas al dia y
la deteccion del virus en
pacientes asintomaticos

ta de forma tan diferente a cada
individuo, hasta el punto de que
hay personas que se muestran
asintomdticas o manifiestan la
enfermedad de forma muy leve,
mientras que para otros resul-
ta letal”, destaca el experto.

Esta prueba de deteccién
para la Covid-19 podria re-
alizarse en los centros hos-
pitalarios indicados por las
autoridades sanitarias. Ade-
mads, podrd solicitarse en la
red de clinicas del grupo
biomédico Ascires. Todo
ello en linea con la legisla-
cién y disposiciones de los
gobiernos central y autoné-
micos.
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Los pododlogos recomiendan/
tomar todas las precauciones
al volver a correr

El ICOPCYV ofrece una serie de pautas para
el running después de dos meses

CARLOS HERNANDEZ

Desde el el 2 de mayo se per-
mite salir para realizar activi-
dades fisicas. Son las prime-
ras semanas en las que algu-
nos abandonan sus hogares
tras casi 50 dias de “cuarente-
na”. El virus se transmite por
el aire y los cientificos asegu-
ran que es necesario mantener
un perimetro de seguridad de
unos 4 o 5 metros andando y
10 metros corriendo o pasean-
do en bicicleta. La respiracién,
cuando se hace deporte, es mds
intensa, por lo que el riesgo de
contagiarse aumenta.

El Ilustre Colegio Oficial de
Podoélogos de la Comunidad
Valenciana (ICOPCV), si-
guiendo la iniciativa puesta
en marcha por el Consejo Ge-

debe realizarse con la mayor
precaucién posible para evi-
tar lesiones.

Vuelta progresiva

Debe producirse una vuel-
ta progresiva e individualiza-
da a los entrenamientos, sin
pretender reanudar la carre-
ra en el mismo estado de for-
ma que se habia alcanzado an-
tes de que decretase, el 14 de
marzo, el estado de alarma
por la pandemia de la Covid-
19. Es la clave para no encon-
trarse con sorpresas desa-
gradables.

Esto es aplicable incluso si
en casa se ha entrenado con
ejercicios como sentadillas,
saltos o zancadas, por ejem-
plo. Aunque se haya estado

i

tar los tendones y musculos
para volver a correr.

Peso

Si se ha ganado o perdido
peso durante el confinamien-
to, hay que darse mds tiem-
po. En caso de sobrepeso,
se somete a las articulacio-
nes y musculos a una ma-
yor carga. En el caso de
haber bajado de peso, es
probable que se haya per-
dido masa muscular, por
lo que se deberia empezar
a correr de manera suave
e ir aumentando progresi-

- vamente.
Las zapatillas deben ade-

cuarse a la persona, al suelo
por el que se vaya a correr y

que se han estado entrenado
son distintas a las que se usan
para correr. Hay que conce-
derse un tiempo para adap-

haciendo entrenamiento al-
ternativo en casa, con lo que
se ha conservado la capaci-
dad aerdbica, las estructuras

a la actividad que se vaya a
realizar. Deben atarse bien los
cordones para ajustarlas al pie
y llevar siempre calcetines.

neral de Colegios de Podélo-
gos, ha aconsejado que des-
pués de casi dos meses sin co-
rrer, el inicio de esta actividad

10 recomendaciones
para cuidar la salud
de los pies en casa

El ICOPCYV explica que mantener una
buena higiene, hidratarlos a diario,
ejercicios o banos de contraste,
ayudardn a favorecer su buen estado

REDACCION

El Ilustre Colegio Oficial de Podélo-
gos de la Comunidad Valenciana
(ICOPCV) ha destacado que es muy im-
portante prestar atencion a nuestros pies
durante el confinamiento para el esta-
do de salud en general de nuestro cuer-
po y ha compartido 10 recomendacio-
nes para cuidarlos en casa que contri-
buirdn a que estén mds saludables.

“Obviamente, debido al actual estado
de alarma y al confinamiento, se han re-
ducido prdcticamente por completo, ex-
cepto los casos de urgencias, las visitas al
poddlogo. Esto requiere que prestemos ma-
yor atencion a nuestros miembros inferio-
res para evitar lesiones y, por supuesto, si
se detectara cualquier tipo de anomalia,

como aparicion de man-
chas en la piel, ponernos
en contacto con un po-
doélogo de urgencia para

descartar que se trate de

algin posible sintoma de Covid-19 o cual-
quier otro tipo de patologia y, por supues-
to, aplicar con inmediatez el tratamiento
correspondiente”, ha afirmado Maite
Garcia, presidenta del ICOPCV.

Recomendaciones:

1. Mantener una higiene diaria de los
pies.

2. Secarlos muy bien tras la ducha,
especialmente entre los dedos. El ex-
ceso de humedad favorece la proli-
feracién de hongos y bacterias.

3. Hidratarlos a diario, sobre todo
el talén y nunca poner crema entre
los espacios interdigitales porque
los macera.

4. Masajearlos al aplicar crema ayu-
dard a mejorar la circulacién, asf como
la realizacién de bafios de contraste.
5. No dejar las ufias largas y cortar-
las con forma recta sin picos en las
esquinas para evitar que se claven.
6. Evitar tomar alcohol y el tabaco,
ya que ambos contribuyen a una des-
hidratacién de la epidermis que au-
menta las dolorosas grietas.

7. Utilizar calcetines de materiales na-
turales y sin costuras.

8. Optar por un calzado que se adap-
te al ancho natural del pie, que sea
cémodo, flexible, transpirable, con
una planta acolchada.

9. Realizar ejercicios especificos con re-
gularidad. Es muy bueno trabajar los
pies estirando y recogiéndolos, mo-
viendo los dedos y girando los tobi-
los.

10. Evitar o disminuir el uso de limas
para eliminar lo que pueden parecer
callos o hiperqueratosis.
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Hospital Clinica Benidorm realiza test rapidos
de anticuerpos Covid-19 a todo su personal

Las pruebas se estdn realizando al equipo asistencial y al no asistencial de los centros HCB,
en total casi 500 pruebas y estd en marcha un protocolo de Medicina Preventiva

CARLOS HERNANDEZ

Hospital Clinica Benidorm
estd realizando test rdpidos
de deteccién de anticuerpos
Covid-19 a todos los miem-
bros de la organizacién, tanto
en su centro hospitalario de
Benidorm como en todos sus
centros médicos en El Albir,
Moraira, Calpe y Alicante.

Ademés de larealizaciéon de
los test a todo el personal,
Hospital Clinica Benidorm, a
través de su Servicio de Me-
dicina Preventiva, ha puesto
en marcha un protocolo para
que la vuelta progresiva a la
normalidad en la que ya se
encuentran todos los centros
HCB sea segura para todos,
pacientes, usuarios y emple-
ados. El protocolo consta de
varias dreas de actuacién: con-
sultas externas, quir6fanos y
pruebas diagnésticas y Ur-
gencias (asf en todos sus cen-
tros externos).

En el drea de consultas ex-
ternas se han sefializado y
adecuado las dreas para man-
tener la distancia de seguri-
dad. Las consultas se estdn
ofreciendo con mds tiempo en-
tre paciente y paciente para
disminuir el
flujo de perso-
nas dentro del
hospital y mi-
nimizar las
probabilida-
des de exposi-
ciéon.

Ademds,  (etest
Hospital Clini-
ca Benidorm cuenta con dis-
pensadores de gel hidroalco-
hélico en todas las areas de

» Seha creado la Consulta
Preventiva Covid-19 para
atender dudas y orientar
en la posible realizacion

= x ) L3

sus centros con poster ilus-
trativos de cémo se debe pro-
ceder correctamente a la Hi-
giene de Manos. También en
todos los bafios hay carteleria
especifica para
el correcto lava-
do de manos.
(Esta linea de
trabajo sobre la
Higiene de Ma-
nos lleva en
marcha cuatro
afios desde su
Servicio de Me-
dicina Preventiva).

Para quiréfanos y pruebas
diagnésticas se ha estableci-

Imagen de acceso a Admision.

Equipo de Urgencias de Hospital Clinica Benidorm.

do un protocolo especifico para
todo paciente que vaya a ser
intervenido o a realizarse cual-
quier tipo de procedimiento;
a todos ellos se le informa pre-
viamente de los pasos necesa-
rios para cumplir con estos.
También se ha reforzadolalim-
piezay desinfeccién de toda
el drea quirtrgica, ya de por si
muy exhaustiva.

Consulta Preventiva
Covid-19

Para atender la demanda
creciente de muchos de los pa-
cientes de HCB, se ha organi-
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Fotografia que demuestra los circuitos cerrados en Urgencias.

Una paciente, usando un hidrogel para manos.

zado la nueva Consulta Pre-
ventiva Covid-19 para aten-
der sus dudas y orientar si es
0 no necesaria la realizacién
de pruebas -y qué tipo de
pruebas- de deteccién. Fun-
cionard con cita previa de lu-
nes a viernes de 9 a 14hs.

Consultas Telefonicas y
Atencion al Paciente

Por otro lado, para aquellos
pacientes que no pueden des-
plazarse, seguimos ofrecien-
do la posibilidad de las con-
sultas telefénicas con algunas
especialidades. Y el Servicio

de Urgencias sigue trabajan-
do a pleno rendimiento con cir-
cuitos de entrada y atencién
diferenciados entre Covid y
NO Covid y todas las medi-
das de seguridad anteriores.

Hospital Clinica Benidorm
dispone de su teléfono central
96 585 38 50 para atender to-
das las dudas de los pacientes
y para la solicitud de cita pre-
via, asi como el email de Aten-
cién al paciente para dudas 'y
sugerencias hospital@clinica-
benidorm.com

Toda la informacién sobre
HCB y sus centros en
www.clinicabenidorm.com




20 ® Salut i Forca ® Mayo 2020

ACTUALIDAD

El General de Alicante instala en los quiréfanos
infantiles un sistema de videovigilancia para la

asistencia a pacientes criticos con 19

REDACCION

El Hospital General Uni-
versitario de Alicante ins-
tal6 en el drea de los qui-
réfanos infantiles un sis-
tema audiovisual integral,
que se compone de cdma-
ras IP y tablet, para poder
monitorizar a los pacien-
tes criticos con Covid-19
desde un tnico control.

En esta drea quirtargica
se habilit6 una zona des-
tinada a los pacientes gra-
ves con Covid-19, una ac-
tuacién que permite al
centro estar preparado
para la pandemia y hacer
frente a los casos que pue-
dan producirse.

Esta innovadora idea,
fruto de la colaboracién
entre los profesionales del
Servicio de Anestesiolo-
gia y Reanimacioén, “per-
mite llegar a monitorizar
a diferentes pacientes a la
vez, de forma remota, en
un lugar que no habia sido
concebido para ello y sin
realizar grandes inversio-
nes”, ha subrayado el
anestesiélogo José Nava-
rro, quien ha coordinado
esta instalacién junto a
Carlos Muiioz, adjunto del
mismo servicio.

Los equipos de Aten-
cién Primaria de la pro-
vincia de Castelld
atienden mds de
76.000 consultas tele-
fénicas. Los equipos de
Atencién Primaria de la
provincia de Castell6n
han atendido durante el
periodo de pandemia por
coronavirus mds de
44.000 consultas teleféni-
cas, garantizando as{ la
asistencia sanitaria y ha-
ciendo compatible el re-
agrupamiento de profe-
sionales, las visitas domi-
ciliarias y la atencién
continuada. La puesta en
marcha de estos equipos
de contingencia en los de-
partamentos de salud de
Vinaros, Castell6 y la Pla-
na desde finales del mes
de marzo, han permitido

que todas las zonas bdsicas de salud contaran con equipos sanitarios para prestar atencion a
toda la poblacién, tanto telefénica, como domiciliaria y urgente, ademds de realizar los tra-

mites administrativos asociados a la asistencia sanitaria.

Farmacia hospitalaria de la Plana
se coordina con los municipios para
el reparto de medicacion especial

REDACCION

La Unidad de Atencién
Farmacéutica a Pacientes
Externos del Departament
de Salut de la Plana ha co-
ordinado la entrega de me-
dicacién a través de los
ayuntamientos de las pobla-
ciones a su cargo para evi-
tar los desplazamientos de
estas personas con patolo-
gias hasta el centro hospi-
talario de Vila-real.

Asfi, cada mafiana, agen-
tes de las policias locales o
de los servicios de protec-
cién civil de los 5 munici-
pios con mayor nimero de
residentes, acuden hasta la
Unidad de Farmacia Hos-
pitalaria y recogen la medi-
cacion de sus vecinos y ve-

cinas. El resto de pueblos,
los reciben a través de una
empresa de mensajeria, co-
ordinando asi el reparto y
entrega de forma segura y rd-
pida.

“Ha sido un esfuerzo de tra-
bajo y coordinacién importan-
te, ya que en primer lugar, des-
de el servicio de Farmacia he-
mos contactado con todos
nuestros pacientes para com-
probar las direcciones y verifi-
car la posibilidad de entrega en
el domicilio”, explica la doc-
tora Belén Montanés, jefa
de este servicio. “Una vez
evaluada la situacién personal
de cada paciente, hemos coor-
dinado la entrega con los ayun-
tamientos y las concejalias de
Sanidad”, continda explican-
do Montaiiés.
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Riera Salud defiende un

1'.

a anida(i que cuida a

pacientes y profesionales “como siempre hemos hecho”

La campana “Cuando volvamos a estar juntos” preparada para la era post-COVID, defendiendo

una Sanidad con alma, aplaudiendo a sus profesionales y cuidando de sus pacientes

CARLOS HERNANDEZ

Ribera Salud pone en valor
una Sanidad que cuida de sus
pacientes y aplaude a sus pro-
fesionales, “como siempre hemos
hecho”, en el contexto de su
campafia “Cuando volvamos a
estar juntos”. En el inicio de la
era post-COVID, este grupo
sanitario espafiol, que cuenta
con media docena de hospita-
les, cuatro de ellos universita-
rios, y mds de 6.200 profesio-
nales, afronta esta “nueva nor-
malidad” apelando alos valores
que, aseguran, siempre han de-
fendido en la organizacion: la
préctica de una medicina res-
ponsable, que valora a sus pro-
fesionales y que prioriza las
necesidades y la rdpida aten-
cién de los pacientes.

Campana

Por eso, explican desde Ri-
bera Salud, la campaiia “Cuan-
do volvamos a estar juntos”,
quiere subrayar que “siempre
hemos apostado por una Sanidad

w

con alma, personalizada y que
presta atencion a las necesida-
des de cada paciente, como de-
muestran nuestros planes de
humanizacion, las bajas listas
de espera y la tecnologia para
ofrecerles la mejor atencién”.
Ademads, afiaden, quieren
insistir en el esfuerzo y la
apuesta que Ribera Salud ha
hecho siempre por una ges-
tién de personas flexible,
que facilite la conciliacién

» Participa en la iniciativa
#EstoNOtienequePARAR en
reconocimiento a sus
trabajadores, liderada por
Mercadona y a la que se han

sumado muchas de las empresas

y organizaciones que no han

parado durante la risis sanitaria

y que apueste por la igual-
dad de oportunidades y el
reconocimiento al esfuer-
z0. “Nuestros profesionales
son el valor mds preciado, y lo
sabermos desde siempre, por eso
desde el inicio de esta crisis nos
hemos esforzado por proteger-
les y cuidarles, atendiendo a
sus necesidades”.

Ademds, Ribera Salud
participa desde hace un mes
en la iniciativa #EstoNOtie-

nequePARAR. Esta campafia,
liderada por Mercadona y en
la que participan multitud de
empresas de los sectores que
no han parado durante el Es-
tado de Alarma, “supone un ges-
to de agradecimiento a todos aque-
llos que no han parado para que
el resto de la poblacion se queda-
ra en casa y pone en valor su tra-
bajo en los diferentes sectores, in-
cluido el sanitario, con todos los
profesionales de Ribera Salud”.
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Escapar del Covid-19 para sucumbir a
la mala suerte de Filipides en Maraton

El guerrero ateniense corrié 35 km después de una dura batalla para avisar de que los griegos habian
ganado y cayd muerto / Filipides era un atleta... ;qué nos puede pasar a quienes llevamos 50 dias comiendo,
durmiendo y viendo la TV, cuando nos dejen salir a hacer deporte desde este sdbado 2 de mayo?

JuaN RIERA Roca

Cuenta la leyenda que el ge-
neral ateniense Milciades de-
cidié enviar a Filipides para
avisar de que los griegos habi-
an ganado alos persas en la ba-
talla. El aviso a tiempo era cru-
cial, porque de otro modo, si
las mujeres crefan que habian
perdidos, cometerian suicidio
colectivo para evitar violacio-
nes y males mayores. Filipides,
que ademas llevaba todo el dia
en la batalla, corri6 los 35 km
hasta la ciudad de Maratén
(donde aguardaban), llegg, dijo
“Niké” (victoria) y muri6.

Serfa muy triste que tras casi
dos meses de pandemia un
mal inicio de la actividad de-
portiva (por ansia de libertad,
por vocacion de adelgazar o
por mala planificacién) lleva-
ra a algunas de las personas
que han sabido escapar del Co-
vid-19 cayeran bajo la “maldi-
cién del Maratén”.Y eso que Fi-
lipides, seguro que estaba st-
per en forma y no llevaba 45
dias comiendo hasta reventar,
mirando la televisién, jugan-
do ala play y durmiendo de
mucho a nada, segun el dia.

Muy probablemente, cuan-
do este ejemplar de Salut i
Forca llegue a sus manos serd
yarealidad una de las mds es-
peradas primeras medidas del
desconfinamiento: la posibili-
dad de salir a hace deporte
cada dia durante un rato. Ob-
viamente, esta posibilidad serd
aprovechada por muchos, que
jamads hacian deporte antes de
la pandemia, para fingir que
lo hacen, solo por salir un rato
al aire libre. Otros, asiduos de-
portistas, retomardn su practi-
cay otros puede que la inicien.

Estos ya mds de 50 dias de
confinamiento seguro que han
acabado con la forma fisica de
muchos, dado que ademads es
normal que se hayan desarro-
llado habitos de mayor inges-

DIEZ METROS, DISTANCIA MiNIMA PARA CORRER CON SEGURIDAD

A esta distancia el corredor que esta situado detras
recibe todas las particulas expulsadas con la exhalacion

<———15metros ———»

ol

«

\

'

&, Dispersion de particulas con

ta alimenticia como compen-
sacién a la angustia generada
por la pandemia, al aburri-
miento y a la propia gula. Y
—seamos realistas —aunque se-
guro que los ha habido, esos
maratonianos de pasillo, gim-
nastas de terraza y frugales
dietistas del encierro, habran
sido los menos.

Lo cierto, es que personas de
maés de 40 afios, con cierta obe-
sidad, tabaquismo, consumo
de alcohol y poca costumbre o
ninguna por el deporte, a par-
tir del sébado 2 de mayo es me-
jor que se dediquen solo a pa-
sear (y con cuidado) si quieren
evitar que un infarto no tenga
peores consecuencias que el

» Para empezar desde cero
tras toda una edad adulta
de sedentarismo y buena
vida hay que ponerse,
antes, en manos de un
profesional experto

la exhalacion del corredor

Covid-19. Para empezar des-
de cero tras toda una edad
adulta de sedentarismo y bue-
na vida hay que ponerse, an-
tes, en manos de un profesio-
nal experto.

Puede que éste sea el momen-
to para ello. Para pasar en es-
tas nuevas etapas de desconfi-
namiento de 0a 50 y luego a 100,
lo primero que ha de hacer es
pedir en su proveedor habitual
de salud que le hagan un che-
queo, sobre todo pasada la mi-
tad de la vida (que son los 40,
mal que nos pese) y tras habér-
selo comido, bebido y fumado
todo (cualquiera de estos fac-
tores de riesgo en solitario ya
es malo) y no habiendo hecho
deporte desde el colegio.

Y es que correr, que proba-
blemente serd uno de los po-
cos deportes posibles de mo-
mento, o montar en bicicleta
(cosa que solo podran hacer
las que tengan una en condi-
ciones) de un dia para otro,
puede ser perjudicial para el
corazon, las articulaciones, los
mtsculos... El famoso running

Avanzar en paralelo

’

)

Se recomienda una distancia minima

&

de 10 metros, y lo mas aconsejable

es correr en paralelo o en diagonal

(antes jooging, antes footing)
es salud si uno se convierte en
un runner (0 sea, en un corre-
dor) siguiendo una serie de
pautas de seguridad, si es que
no lo ha hecho ya antes.
Aunque correr no es en un
principio un deporte de mu-
cho riesgo se recomienda rea-
lizar un chequeo médico de-
portivo para conocer el esta-
do de salud y analizar la
aptitud fisica del deportista
para realizar ejercicio. Exper-
tos en medicina deportiva
como el doctor Manuel Sar-
miento destacan que es impor-
tante que cualquier deportis-
tay todas aquellas personas
que quieran iniciarse en la ac-

» Aunque correr no es en un
principio un deporte de
riesgo se recomienda
realizar un chequeo médico
deportivo para conocer el
estado de salud

tividad fisica se hagan una re-
vision.

Durante un reconocimiento
médicodeportivo se conoce el
funcionamiento eléctrico del
corazon, los niveles de capaci-
dad pulmonar y podemos des-
cartar alteraciones cardfacas.
La persona que practica depor-
te para poder funcionar de for-
ma 6ptima y con total garantia
para su salud, requiere de una
serie de controles que van des-
de la prueba de esfuerzo (con
o sin gases), al chequeo cardio-
l6gico a un estudio biomecani-
co o un estudio nutricional.

Con el previsible auge tras el
confinamiento de la pandemia
de las personas que haran run-
ning también aumenta el ni-
mero de secuelas graves, como
es, en el peor de los casos, el de
las muertes stbitas, que en la
mayoria de casos, se trata de
muertes por miocardiopatia hi-
pertréfica, una causa que pue-
de diagnosticarse con un che-
queo médico deportivo com-
pleto. Algunas enfermedades
cardiovasculares no producen
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+ de 5.000 habitantes: de 06,00 a 23,00 h con franjas horarias segun edad

HORARIOS SEGUN EL MUNICIPIO
- de 5.000 habitantes: de 06,00 a 23,00 h para todas las personas

De 06,00 a 10,00 h
Los mayores de 14 anos pueden salir

a pasear y hacer deporte no profesional

Se puede pasear acompanado

de una persona
con la que

se

conviva

e

[ _N

\

sintomas hasta que son impor-
tantes.

Las probabilidades de cura-
cién aumentan si se diagnos-
tica antes de que se manifies-
ten. Segtn la Sociedad Espa-
fiola de Cardiologfa, el 90 por
ciento de las muertes stibitas
estdn relacionadas con proble-
mas cardiacos que podrian ser
diagnosticados durante un re-
conocimiento deportivo. La
mayoria de problemas cardfa-
cos se deben a alteraciones con-
génitas cuando hablamos de
personas menores de 35 afios.

Con edades superiores se
debe principalmente a enfer-
medades coronarias. La précti-
ca del deporte es sin duda un
hébito saludable, sin embargo,
cada deportista (profesional o
amateur), cada persona, debe
conocer si es apto para la prac-
tica de la actividad deportiva
que realiza o va a realizar, y sus
limites. No se puede determi-
nar a priori la persona que tie-
ne un riesgo mayor de sufrir un
paro cardiaco u otra anomalia.

Por esto es muy importante
la prevencién y concienciar a
las personas lo importante que
es realizarse un reconocimien-
to médico- deportivo realiza-
do por profesionales especia-
lizados en Medicina Deporti-
va que incluya diferentes
pruebas destinadas a conocer
el estado de salud. Algunas de
las pruebas son electrocardio-
grama, espirometria, analitica
completa y la prueba de es-
fuerzo con o sin gases.

Con estas pruebas ademds
de detectar posibles anomali-
as, se ve el nivel del deportis-
ta, si el deporte que practica
es apto y en qué tiene que me-

Practicar deporte de

forma individual y sin

contacto fisico
con otras
personas

»
A

» Algunas de las pruebas
ahora aconsejables son
electrocardiograma,
espirometria, analitica
completay la prueba de
esfuerzo con o sin gases

jorar en caso de ser profesio-
nal. Lo primordial es garanti-
zar la practica del deporte de
forma segura y responsable.
Con el chequeo médicodepor-
tivo se pretende objetivar al-
teraciones o enfermedades que
supongan un riesgo para el de-
portista o que aumenten las
posibilidades de lesién.

Estos estudios pueden de-
terminar si es preciso some-

Consejos para no lesionarse
¢ No practicar deporte mas de 1 hora el primer dia
e No abandonar los ejercicios realizados durante el confinamiento
¢ No salir mas de dos dias seguidos al principio

Dolencias mas probables
e Sobrecarga en gemelos y soleos

e Tendinitis en el talon de Aquiles
e Fastitis plantar

terse a pruebas complemen-
tarias y exploraciones maés es-
pecificas. Los chequeos deben
incluir diagnéstico precoz de
enfermedades y la interven-
cién sobre los factores de ries-
go para la salud con el fin de
garantizar una mejor calidad
de vida. Ademds, hay que po-
nerse en manos de especialis-
tas en nutricién, fisioterapia,
podologia, medicina deporti-
va o cardiologfa.

Y no hay que olvidar el Co-
vid-19. Otro especialista en
Medicina Deportiva, el Dr.
Juan A. Corbalan, director de
la Unidad de Salud Deporti-
va de Vithas Internacional, ad-
vierte de cara al desconfina-
miento que “si queremos correr,
hay que hacerlo de forma indivi-

|

» Los chequeos deben
incluir diagnostico precoz
de enfermedades y la
intervencion sobre los
factores de riesqo del inicio
delapractica deportiva

dual, ya que es lo que se permite,
y por un drea en la que estemos
lo mds aislados posible. Si mds
adelante podemos salir de dos en
dos, hay que correr siempre en ba-
teria y no uno delante del otro.”
De esta manera, sefiala, “los
torbellinos aéreos que creamos al
desplazarnos no afectan a los que
vienen detrds. Si no quedara mds
remedio que correr en linea, ha-
bria que hacerlo por lo menos a 5

48 dias son muchos

Han sido necesarios. La asombrosa e imparable infectivi-

La posibilidad que aumente la inesta-

o

metros de distancia si caminamos
o corremos tranquilos; a 10 me-
tros si corremos mds ligeros o
montamos en bicicleta a ritmo pa-
seo y por lo menos a 20 o 25 me-
tros si corremos deprisa o en bici-
cleta mds vivo”.

Como aclara el Dr Corbalan,
este serfa el distanciamiento so-
cial equivalente al metro y me-
dio recomendado cuando esta-
mos parados. Los dos objetivos
fundamentales son no infectar-
se y no infectar. En el deporte
preocupa especialmente el con-
tacto fisico, la cercanfa y la tur-
bulencia del aire: “La hiperven-
tilacién del corredor facilita la cre-
acion de torbellinos que sustentan
el virus en el aire, por ello, es reco-
mendable corter en escalera”.

El Dr. Corbalan afirma tam-

dad del coronavirus exigia una medida contundente. Cortar
el contagio comunitario de raiz no se hubiera conseguido sin
el confinamiento de los ciudadanos. Sin embargo, siete se-
manas de practica inactividad tiene su repercusién sobre el
organismo. Vaya si la tiene.

Los ciclos prolongados de inactividad fisica conducen facil
e inevitablemente a la atrofia y debilidad muscular. De he-
cho, no solo afectan a la musculatura de las extremidades ya
su capacidad motora. También afectan al miocardio y a la
musculatura respiratoria accesoria. El rendimiento cardio-
rrespiratorio y el musculoesquelético quedan seriamente de-
bilitados con la inactividad. Se instaura por el aumento de la
degradacién de las fibras musculares. Se perpetua por la re-
duccién de la propia sintesis celular. En dos meses los mts-
culos y sus fibras se reducen de una forma notoria.

De ahi que recuperar la capacidad fisica previa obliga a
cambiar el metabolismo energético y rescatar funciones celu-
lares basicas que se habian invertido y perdido. El reinicio
de la actividad debe realizarse de una forma lenta y progre-
siva. De lo contrario se aumentaria el riesgo cardiovascular
con una repercusion cierta sobre la morbimortalidad y se in-
crementarian los accidentes musculoesqueléticos.

bilidad eléctrica y la debilidad contrdctil
del misculo cardiaco es clara. Se mani-
fiesta con una reduccién de la capacidad
de esfuerzo. Aparece fatiga despropor-
cionada y con ella un aumento de las arrit-
mias. Tanto una como otra pueden tener
consecuencias graves.

Por otro lado, la atrofia muscular es un
terreno abonado para el desgarro y la rotu-
ra fibrilar. Mds importante si cabe la debili-
dad tendinosa. De especial gravedad son la rotura del tend6n
rotuliano y del aquileo. Tanto una como otra conllevan a un
nuevo cuadro de inactividad, rehabilitacién y convalecencia
superiores al del confinamiento.

Todos estos procesos se acenttian con la edad, con el tiempo
y la intensidad de la inactividad y se agravan con la presencia
de enfermedades cardiovasculares asociadas y la polimedica-
cién.

Lo dicho, el confinamiento y el aumento del sedentarismo
que comporta obliga a recuperar la actividad fisica con pru-
dencia, de forma escalonada y progresiva e individualizada
a cada situacion.

Jaume Orfila
Asesor Cientifico
de Salut i For¢a
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De 10,00 a 12,00 h
Horario reservado para mayores de 70
anos y personas dependientes

bién que los deportes mds se-
guros y recomendables son
aquellos que se practican so-
los y al aire libre, por ejemplo,
la escalada, y los que son in-
dividuales con una distancia
entre competidores muy gran-
de y sin objetos que se puedan
compartir, por ejemplo, el golf.
“Los deportes en los que varios
deportistas comparten un lance,
como baloncesto, fiitbol, rugby,
son especialmente peligrosos y los
de sala, todavia mds” .

Para evitar el contagio, el es-
pecialista recomienda princi-
palmente mantener la distan-
cia de seguridad. Ademds, afia-
de, “bajo mi punto de vista, y

Pueden ir acompanados
de su pareja o
persona cuicdadora

2 metros
como minimo

teniendo en cuenta la cantidad de
casos que son asintomdticos, 1o
dejaria el deporte de competicion
y los entrenamientos para dentro
de unos meses, cuando la situa-
cién esté mds controlada”. Res-
pecto al uso de mascarilla du-
rante la practica deportiva, el
Dr. Corbalén afirma que no es
posible:

“A veces —sefala el especia-
lista en Medicina del Deporte
—se entrena con mascarilla para
crear un cierto déficit de oxigeno
y simular entrenamiento en altu-
ra, pero esto para deportistas afi-
cionados es una extravagancia.
Solo seria posible usarla en depor-
tes de tiro, sin contacto, pero con

De 12,00 2 19,00 h
Horario reservado para ninos menores

de 14 afos para salir a la calle

Acompaiiados de un adulto
que conviva con ellos

9
N |

-

Maximo 3 nifios
por adulto

1

—

prevencion

» Los expertos recomiendan
correr solos o, cuando se
pueda, acompaniados pero
ano menos de  metros del
otro corredor, para evitar
contagios

cierta cercania”. Por Gltimo, re-
cuerda que precipitarse en la
vuelta a la normalidad seria
nuestro peor error, por ello afir-
ma que es muy necesario el es-
calonamiento:

“Si se hace bien el escalona-
miento de actividades y se obede-

No pueden entrar en
Zonas infantiles
publicas o privadas

Mayo 2020 ® 25

Limite de distancia

Para hacer deporte:
no se puede salir
del término municipal
de residencia

El ejercicio se
realiza al aire libre

Para pasear:
Maximo 1 km
de distancia
del domicilio

las instalaciones

’

cen escrupulosamente las indica-
ciones de Sanidad, estaremos en
el mejor camino para ganar este
partido”. Los deportistas ya ve-
teranos pero no profesionales
que estos difas vuelvan a la
prdctica saben las agujetas y
otros disgustos que se sufren
tras un mes de vacaciones sin
ejercicio, mdxime tras casi dos
meses. Los novatos deben sa-
ber que no han de exponerse.
Tras un periodo de inmovi-
lidad “hay que recordar que
los ejercicios o tablas que ha-
yamos podido hacer en casa,
no sustituyen el ejercicio exte-
rior (salvo aquellos que dispon-
gan de aparataje especial)”, ad-

Pueden llevar sus
juguetes pero no
compartirlos

‘_

I

permanecen
cerradas

™~

vierte Néstor Pérez Mallada,
fisioterapeuta profesor de la
Escuela de Fisioterapia San
Juan de Dios-Comillas.

Por ello, el riesgo de lesién es
elevado. Los gemelos contrac-
turados, la fascitis plantar y las
sobrecargas y lesiones de co-
lumna, son los principales ries-
gos que una actividad desbo-
cada puede generar. “El calen-
tamiento, el inicio progresivo, el
tiempo adecuado de recuperacion
y los estiramientos, son imprescin-
dibles”, informa el profesor.

“Hay que calentar adecuadamen-
te los segmentos a ejercitar, llevar
el material adecuado y ademds ha-
cer los estiramientos correctos en

Maximo 1 km
de su domicilio

(&



26 ® Mayo 2020

De 19,00 a 20,00 h
Ultimo espacio reservado para los
mayores de 70 anos y dependientes

Las personas
con sintomas de
Covid-19

0 que estén en
cuarentena no
pueden salir a
la calle en
ninguna

franja

horaria

tiempo y forma tras el entrenamien-
to. La prevencion de las lesiones
comienza con un correcto entre-
namiento, donde los profesionales
de ciencias de la actividad fisica
son imprescindibles”, afiade.

“Tampoco hay que confiarse
—afiade —en lo que al deporte pro-
fesional se refiere, suspendiendo la
actividad deportiva a mitad de tem-
porada y a pesar de que muchos han
seguido ejercitandose en casa, se ha
tenido que suspender la progresion
de ejercicios, los partidos, las com-
peticiones..., modificado comple-
tamente las capacidades fisicas.”

La biomecanica Instrumen-
tal aporta una herramienta pre-
cisa y objetiva para poder co-
nocer cudl es la situacién del
deportista, ya que los trabajos
y tests funcionales aportan da-
tos globales del sujeto, pero en-
mascaran alteraciones analiti-
cas de las articulaciones que
nos llevan a sufrir lesiones, ex-
plica el fisioterapeuta.

“Sin medir cudnta carga se ha
perdido --advierte —y sin saber
cudles son las correctas repeticio-
nes o potencias a trabajar en gru-
pos musculares o si han apareci-
do descompensaciones, existirdn
riesgos elevados de lesion y recai-
das. Nuestros deportistas se me-
recen una valoracion adecuada
de profesionales cualificados”.

Es el caso de los fisioterapeu-
tas que “tras este periodo de inac-
tividad al que nunca se habian so-
metido para que su regreso sea en
las optimas condiciones y sin ries-
go de lesiones” deben ayudar a
recuperar la mejor condicién
y a evitar lesiones, aconseja el
profesor de la EUEF San Juan
de Dios-Comillas.

En condiciones normales, los

expertos de la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS)
ofrecen una serie de recomen-
daciones para el inicio de la
préctica deportiva que distin-
guen tres grupos de edad: 5-
17 afios, 18-64 afios y més de
65. A continuacién se indican
las recomendaciones para cada
grupo de edad. Para mds in-
formacién, haga clic abajo y
descargue el documento com-
pleto, o pulse un grupo de edad
concreto para consultar las re-
comendaciones especificas.
Segin la OMS, para los ni-
fios y jévenes de 5 a 17 afios,
la actividad fisica consiste en
juegos, deportes, desplaza-
mientos, actividades recreati-

» Los deportes que en estos
momentos adn de crisis
son los mas sequros y
recomendables son
aquellos que se practican
ensoledad y al aire libre

vas, educacion fisica o ejerci-
cios programados, en el con-
texto de la familia, la escuela
o las actividades comunitarias.
Con el fin de mejorar las fun-
ciones cardiorrespiratorias y
musculares y la salud 6sea y
de reducir el riesgo de ENT,
todo lo cual se debe ahora
adaptar a las distancias socia-
les para evitar contagios de Co-
vid-19.

Para este grupo la OMS re-
comienda que (jsiempre en
circunstancias normales, an-
teriores a la pandemia y como

prevencion

Las mascarillas no son

obligatorias pero si
muy recomendables

“

indicaciones de referencia!)
los nifios y jévenes de 5a 17
afios inviertan como minimo
60 minutos diarios en activi-
dades fisicas de intensidad
moderada a vigorosa. La ac-
tividad fisica por un tiempo
superior a 60 minutos diarios
reportard un beneficio atin
mayor para la salud. La acti-
vidad fisica diaria deberia ser,
en su mayor parte, aerébica.

Incorporacion

Convendria incorporar, como
minimo tres veces por semana,
actividades vigorosas que re-
fuercen, en particular, los mus-
culos y huesos. Mds informa-
cién sobre la actividad fisica en
los jévenes por los especialis-
tas de la Organizacion Mundial
de la Salud, puede obtenerse
visitando en el enlace
https:/fwww.who.int/dietphysica-
lactivity/factsheet_young_people/es
/ de la organizacién internacional.

Para los adultos de 18 a 64
afios la OMS recomienda que
la actividad fisica consista en en
actividades recreativas o de ocio,
desplazamientos (por ejemplo,
paseos a pie o en bicicleta), ac-
tividades ocupacionales (es de-
cir, trabajo), tareas domésticas,
juegos, deportes o ejercicios pro-
gramados en el contexto de las
actividades diarias, familiares
y comunitarias. Se recomienda
que los adultos de 18 a 64 afios
dediquen como minimo 150 mi-
nutos semanales.

Se aconseja una préctica de
actividad fisica aerébica, de in-
tensidad moderada, o bien 75
minutos de actividad fisica ae-
rébica vigorosa cada semana,

Salut i For¢a

De 20,00 a 23,00 h
Los mayores de 14 afios pueden salir a la calle
a pasear o hacer deporte no profesional

En cualquier franja horaria
las distancias minimas entre
personas sera de 1,5 metros
(minimo) a 2 metros (recomendada)

»

/

\

o bien una combinacién equi-
valente de actividades mode-
radas y vigorosas. La activi-
dad aerdbica se practicard en
sesiones de 10 minutos de du-
racién, como minimo. A fin de
obtener atin mayores benefi-
cios para la salud, los adultos
de este grupo de edades pue-
den aumentar esta actividad.
Se sugiere hasta 300 minutos
por semana la préctica de acti-
vidad fisica moderada aerdbi-
ca, o bien hasta 150 minutos se-
manales de actividad fisica in-
tensa aerdbica, o0 una
combinacién equivalente de ac-
tividad moderada y vigorosa
y dos veces 0 mds por semana,
realizar actividades de fortale-

» De 6 aiios en adelante la
OMS recomienda
actividades deportivas
recreativas o de ocio,
desplazamientos y paseos
caminando o en bicicleta

cimiento de los grandes gru-
pos musculares. Més informa-
cién sobre la actividad fisica en
los adultos en
https:/fwww.who.int/dietphysica-
lactivity/factsheet _adults/es/.
Paralos adultos mayores (de
65 afios en adelante) la activi-
dad fisica recomendada por
los especialistas de la OMS
consiste en actividades recre-
ativas o de ocio, desplazamien-
tos (por ejemplo, paseos cami-
nando o en bicicleta), activi-
dades ocupacionales (cuando
la persona todavia desempe-

\

&

fia actividad laboral), tareas
domésticas, juegos, deportes
0 ejercicios programados en el
contexto de las actividades dia-
rias, familiares y comunitarias.
Con el fin de mejorar las fun-
ciones cardiorrespiratorias y
musculares y la salud 6sea y
funcional, y de reducir el ries-
go de ENT, depresién y dete-
rioro cognitivo, se recomienda
que los adultos de 65 en ade-
lante dediquen 150 minutos se-
manales a realizar actividades
fisicas moderadas aerdbicas, o
bien algtin tipo de actividad fi-
sica vigorosa aerdbica duran-
te 75 minutos, o una combina-
cién equivalente de activida-
des moderadas y vigorosas.
Se han de dar sesiones mini-
mas de 10 minutos, ampliables
hasta 300 minutos semanales
la actividad fisica moderada ae-
rébica, o bien 150 minutos se-
manales de actividad fisica ae-
robica vigorosa, o una combi-
nacién equivalente de actividad
moderada y vigorosa. Los adul-
tos de estas edades con movili-
dad reducida deben realizar ac-
tividad fisica para mejorar su
equilibrio e impedir las caidas,
tres dias o mds a la semana.
Convendria realizar activida-
des que fortalezcan los principa-
les grupos de muisculos dos omads
dias a la semana. Cuando los
adultos de mayor edad no pue-
dan realizar la actividad fisica re-
comendada debido a su estado
de salud, se mantendran fisica-
mente activos en la medida en
que se lo permita su estado. Mds
informacién sobre la actividad fi-
sica en los adultos mayores en el
enlace hitps./fwww.who.int/dietphy-
sicalactivity/factsheet_olderadults/es/.
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PSN RC Profesional

El valor de un médico
esta en sus decisiones

En el Grupo PSN estamos Junta a |os
profesionales de la Medicina con soluciones
personalizadas en Responsabilidad Civil,

Trabajames para que ejerzas tu profesion
centrandate en lo que de verdad te importa, tus
paclentas,

*Dezcuents aplicable a mutualistas actuaies de PSh,.
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OPINION

La desgarradora carta de una m

=

édica que

contagio a su madre fallecida por Covid-19

Salut i Forca accede a la carta que leyd el diputado popular JJ Zaplana en Les Corts

Sr. Zaplana,

Soy Ana, médico colegiada.
Le escribo esta carta creo que
usted debe ser conocedor de
la situacion que hemos esta-
do viviendo los sanitarios. Du-
rante las tdltimas semanas,
como la totalidad de mis com-
pafieros, he estado doblando
turnos, sin apenas descanso,
con mascarillas recicladas, una
a la semana, bolsas de basura
y guantes, depende del diano
hemos tenido EPI, ni protec-
tores oculares.

El abandono que hemos su-
frido ha sido tal y encima he-
mos tenido que oir a nuestra
consellera decir que “nos ha-
biamos contagiado por via-
jar o por estar con nuestras
familias”.

Y justamente por eso les es-
cribo. Después de estar pele-
ando contra este maldito bi-
cho como un gladiador roma-
no con las manos desnudas,
hace unos dias tuvieron que

enterrar a mi madre y yo no
pude estar a su lado, y jsabe
por qué? Porque nadie nos co-
gi6 nunca el teléfono, ese que
se supone que era para esto,
pese a los sintomas, nos reco-
mendaron aislamiento hasta
sus tltimos momentos. Du-
rante muchos dias reclamé
que nos hicieran las pruebas,
pero NADIE lo autorizé, solo
al fallecer ella se me hizo la
prueba para determinar si yo
y el resto de mi familia tam-
bién lo tenfan.

Y entonces lo supe: si, esta-
ba contagiada. Yo fui quien la
contagid, yo contagié a mis pa-
dres, con los que vivo con mi
nifio, porque de los 4 era la
Unica que salfa para trabajar.

Sr. Zaplana, a mi madre la
contagié yo. Mi madre, la per-
sona que me dio la vida yo se
la he arrebatado. Esa increi-
ble mujer que me cuidé de pe-
quefia y de mayor y le fallé.
He sido incapaz de cuidarla

como se merecia y ha tenido
que pasar sus tltimos dias y
morir sola.

Comprenderd que no quie-
ro aplausos, no quiero reco-
nocimientos, ni pagas extras.
Quiero tirar el reloj atrds y exi-
gir que me dieran una EPI
para atender a esos 60 pacien-
tes que veia cada dia, quiero
volver atrds para plantarme
en la puerta de la Conselleria
con mi madre y no irnos de
alli hasta que no hicieran ese
test que el Sr. Puig y la conse-
llera decian que estaban ha-
ciendo, quiero volver atrds
para saltarme los malditos
protocolos y ese teléfono que
tantos minutos me ha hecho
perder de estar con mi madre
y plantarme en mi hospital e
ingresarla. Sr. Zaplana, se me
pasan todo tipo de cosas por
la cabeza porque quiero que
entienda que vivir con esta
culpa es lo peor que le puede
deparar a un ser humano,

mientras algunos sonrieny di-
cen que no pudieron hacer
nada.

Rezo cada noche para que
mi padre, también positivo,
mejore. Y que mi nifio, gracias
a Dios, libre de contagio, pue-
da cuanto antes poder olvi-
dar todo esto. Si le soy since-
ra, desde este confinamiento,
donde no paro de llorar, no sé
qué quiero que sea de mi vida
mafiana. Le pido dos cosas:
una que no discuta como pa-
rece que hacen los politicos
siempre y otra que, como yo
seguramente no tendré la
oportunidad de dirigirme a
los responsables de haber
abandonado a tantos y tantos
profesionales y de hacer que
expusiéramos nuestras vidas
y la de nuestros seres queri-
dos por su incompetencia.

Digales, que no nos pidan
perdén. Que tengan la digni-
dad de no pedir perdén para
liberar sus consciencias. Diga-

les, por favor, en ni nombre,
pero seguro que en el de mu-
chos, que no nos mereciamos
su desprecio. Que cuando nos
tenian que haber dado el ma-
terial que necesitdbamos, no
nos lo dieron. Cuando les re-
clamédbamos test o pruebas,
nos las negaron. Digales que,
aunque puedan pasar pagina
y seguir con sus trabajos, para
mi, parte de la muerte de mi
madre siempre la llevardn con
ellos. Nadie dimitird en poli-
tica, ya sabemos lo que pasa.
Nadie asumird sus responsa-
bilidades, pero le pido por to-
dos los que no lo podemos ha-
cer que nos defienda, que pida
explicaciones, que exija que se
las den y que haga todo lo po-
sible para que la muerte de mi
madre y todas esas personas,
no se quede un acto compun-
gido, una peticién de discul-
pas y un minuto de silencio.
Gracias por dedicarme su
tiempo y cuide a los suyos.
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Hospital Clinica Benidorm renueva su Unidad de
la Obesidad con la incorporacion del Dr. Alberola

Nuevas técnicas y el asesoramiento del experto en Cirugia Baridtrica y Oncoldgica del hospital
privado lider de la Marina Baixa, que permitird al paciente elegir solo lo que realmente necesita

REDACCION

La Unidad de la Obesidad
de Hospital Clinica Benidorm
se renueva con la incorpora-
cién del Dr. Antonio Albero-
la, con amplia experiencia en
Cirugfa Bariatrica y Oncol¢6-
gica. El Dr. Alberola cuenta
con formacién nacional e in-
ternacional en centros de re-
ferencia de la Cirugfa Baria-
trica; de hecho, realiz6 la pri-
mera intervencién de Bypass
gdstrico con el robot Da Vinci
de la Comunidad Valenciana.

Su incorporacién ofrece la
posibilidad de practicar en
Hospital Clinica Benidorm to-
das las técnicas de cirugia de
la obesidad; desde las més sen-
cillas y conocidas, hasta las més
complejas y, en la mayorfa de
casos, las més adecuadas.

La Unidad de la Obesidad
de HCB mantiene sus valores
iniciales ayudando al pacien-
te a que todo el proceso sea
muy sencillo y esté siempre
guiado por un médico de re-
ferencia dentro del entorno
hospitalario; y, ahora, con la
incorporacién del Dr. Albero-
la, crece con nuevas técnicas
quirtrgicas y el mejor aseso-
ramiento posible.

El Dr. Antonio Alberola ha
explicado que, “a diferencia de
otros centros que publicitan ci-
rugias de la obesidad como uno
mds de sus servicios médico es-
téticos, la Unidad de la Obesi-
dad de HCB no se plantea la Ci-
rugia de la Obesidad como un ser-
vicio de Medicina Estética, sino
como la posible solucién a un gra-
visimo problema de salud; por
ello, toda la unidad desarrolla su
actividad entre médicos y profe-
sionales de la salud en un centro
hospitalario”.

Técnicas

Ademds, otro aspecto fun-
damental de la Unidad de la
Obesidad de HCB es el que se
refiere a las técnicas quirtirgi-
cas que se pueden ofrecer al
paciente. “En HCB no nos cen-
tramos en la cirugia mds senci-
lla. Podemos realizar todas las
técnicas de cirugia baridtrica del
momento. Y sélo utilizamos la
que mejor se adapta a ti”, des-
taca el Dr. Alberola.

Es el especialista en Cirugia
Baridtrica quien, después de
estudiar minuciosamente a
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El Dr. Alberola.
cada paciente, puede reco-  * Bagua cada caso (Nutricionista, En-

mendar cudl es la técnica qui-
rirgica necesaria: la que me-
jores resultados va a dary que
con mds seguridad se va a po-
der practicar.

Técnicas posibles en
Cirugia Bariatrica

Debemos tener en cuenta
que no solo existen técnicas
como el balén o la reduccién
de estémago. Estas son sélo las
mds conocidas y, a la vez, las
mas sencillas de practicar. Pero
no son siempre las que real-
mente necesita el paciente.

En muchas ocasiones el es-
tado de salud del paciente
puede requerir otras técnicas
mads complejas que sélo un ci-
rujano Baridtrico con expe-
riencia puede practicar como:
* Banda géstrica ajustable
® Reduccién de estémago tu-
bular
* Bypass gdstrico

¢ Derivacién biliopancredtica
* Bypass tipo SADI-S

La Unidad de Obesidad.
Ventajas HCB

La Unidad de la Obesidad
de Hospital Clinica Benidorm
estd formada por un comple-
to equipo de especialistas en
torno al tratamiento quirtr-
gico de la Obesidad para ayu-
dar a los pacientes con Obe-
sidad a alcanzar sus objetivos
de peso para ganar salud y ca-
lidad de vida.

Para ello, un médico espe-
cialista en Medicina Interna
valora el estado de salud del
paciente y le gufa en todo el
proceso. Tanto en la fase de va-
loracién inicial como durante
todo el afio de seguimiento, el
Meédico Internista asignado
podra derivar al paciente a los
especialistas relacionados que
considere necesario, segin

docrino, Psicélogo, etc.).

La unidad ofrece un senci-
llo circuito médico y asisten-
cial durante todo el proceso
dentro del mismo centro mé-
dico y hospitalario para que
el paciente siempre se encuen-
tre informado y respaldado
por los mejores profesionales.

El cirujano tiene amplia ex-
periencia en cirugia baridtri-
ca, lo que da mayores garanti-
as de éxito en el objetivo de pér-
dida de peso y con un nivel de
seguridad mucho mds alto.

Hospital Clinica Benidorm
ha apostado nuevamente por
disefiar unidades basadas en
los mas altos estandares de
Calidad y Seguridad del pa-
ciente. Esta Politica corpora-
tiva se refleja desde el equipo
humano que forma la Unidad
hasta la alta calidad de los ma-
teriales quirtrgicos.

Para mds informacién sobre
nuestros profesionales y pro-

cedimientos es posible pedir
una primera cita gratuita con
el cirujano, quien ofrece la me-
jor orientacién en este trans-
cendente proceso.

También hay informacién
sobre la Unidad mas amplia-
da en la web https://www.cli-
nicabenidorm.com/unidades-re-
ferencia/unidad-obesidad/ o 1la-
mando al teléfono central 96
585 38 50.

Planes de financiacion
personalizados

En Hospital Clinica Beni-
dorm queremos que cada pa-
ciente encuentre la soluciéon
més adecuada a sus proble-
mas de salud y para ello, so-
mos conscientes de que, en al-
gunos procedimientos, los
costes pueden suponer un fre-
no. Por eso, HCB cuenta con
planes de Financiacién que se
adaptan fdcilmente a los pa-
cientes que los requieren.
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El Complejo estd perfectamente habilitado.

El Complejo San Juan, propiedad de PSN recibe a
los primeros pamentes afectados por el Covid-19

El Complejo San Juan, es-
tablecimiento hotelero propie-
dad del Grupo PSN reconver-
tido recientemente en hotel
medicalizado para colaborar
en la lucha contra el corona-
virus, recibié a sus primeros
pacientes que permanecerie-
ron en sus instalaciones. Esta
acogida tuvo lugar tras el ofre-
cimiento del Complejo, reali-
zado el pasado 20 de marzo,
de poner sus instalaciones al
servicio de las autoridades sa-
nitarias.

La actuacién del Complejo
en este sentido viene recogi-
da en la Resolucién de 30 de
marzo de 2020, de la Conse-
lleria de Sanitat, en la que se
establece que las instalacio-
nes se utilizardn para alojar a
pacientes derivados por di-
cho organismo, “cuyo segui-
miento debe realizarse en condi-
ciones de aislamiento y proximi-
dad a los servicios sanitarios,
fuera de las instalaciones hospi-
talarias y bajo la supervision del

Material recibido para la instalacion.

Dispone de hasta 570 camas.

personal sanitario”, tal y como
establece el documento.

En este sentido, se prevé la
utilizacién de 150 habitacio-
nes, en un primer momento de
uso individual, para albergar
a pacientes con prondstico leve,
con el objetivo de liberar ca-
mas hospitalarias para afecta-

» Laactuacion del Complejo
en este sentido viene
recogida en la Resolucion

de 30 de marzo de 2020,
de la Conselleria de Sanitat

Pasillo preparado para atender a una habitacién.

dos de cardcter mds grave. Asi-
mismo, el resto de las habita-
ciones estardn destinadas al
descanso del personal sanita-
rio que asf lo solicite, lo que re-
sulta posible gracias a que el
Complejo cuenta con tres edi-
ficios independientes. Todo
ello, sin perjuicio de la impres-

cindible adaptacion a las ne-
cesidades sanitarias y de uso
de instalaciones que en cada
momento pudieran surgir.

El Complejo recibié el ma-
terial destinado a estos efec-
tos, entre el que se encuentran
elementos sanitarios, como
batas, sillas de ruedas, bote-
llas de oxigeno, portasueros,
etcétera; equipos informati-
cos, y otros enseres, como col-
chones y papeleras.

Sobre el Complejo San Juan

El Complejo San Juan, esta-
blecimiento hotelero y de ocio
tradicionalmente conocido en
la zona como la residencia de
los médicos, estd ubicado en la
localidad alicantina con el mis-
mo nombre y se sitdia a alrede-
dor de un kilémetro de distan-
cia del Hospital Universitario
de San Juan de Alicante y muy
cerca del centro de salud. Cuen-
ta con 285 habitaciones y 570 ca-
mas repartidas en tres edificios
comunicados entre si. Se asien-
ta sobre una extensién de 65.000
metros cuadrados de jardines,
instalaciones deportivasy deen-
tretenimiento, y habitualmente
ofrece una amplia variedad de
servicios de alojamiento, restau-
racién o celebracién de eventos,
entre otros. Abrid sus puertas
en 1965 como servicio de valor
afiadido paralos mutualistas de
PSN 'y alo largo de los afios ha
ido ampliando y modernizan-
do sus instalaciones y los colec-
tivos a los que acoge, hasta re-
lanzarse como referente vaca-
cional y de ocio en Alicante.
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El MICOF acuerda con Cruz Roja el apoyo a la entrega
de medicamentos a domicilio de las farmacias en Vao-
lencia alas personas mds vulnerables . El Colegio Oficial
de Farmacéuticos de Valencia (MICOF) y Cruz Roja Espafiola
en Valencia han suscrito un acuerdo para asegurar la conti-
nuidad y adherencia a los tratamientos de las personas afec-
tadas por la emergencia sanitaria del COVID-19. Cruz Roja
Espafiola apoya la labor de las farmacias valencianas en la
entrega domiciliaria de medicamentos, productos sanitarios
y productos de salud entre las personas mds vulnerables in-
cluidas en el programa de Apoyo Farmacéutico Domiciliario
establecido por la Conselleria de Sanitat i Salut Ptblica. La
red de farmacias valencianas cuenta con el voluntariado de
Cruz Roja para facilitar la medicacién en el hogar de pacien-
tes en cuarentena, con problemas de movilidad, crénicos com-
plejos con enfermedades respiratorias, diabéticos con enfer-
medades cardiovasculares. El objetivo es evitar desplaza-
mientos y riesgo de contacto de la poblacién més vulnerable,
manteniendo el acceso a medicacion.

Agradecimiento. El Hospi-
tal General Universitari de
Castell6 acogi6 la proyeccion
sobre su fachada de un video
de agradecimiento al perso-
nal sanitario. La propuesta
multimedia fue una donacién
de Lluerna Creacié y conto
con la participacién de un
buen niimero de profesiona-
les que han remitido sus fo-
tografias para completar el
montaje. La Direccién del De-
partament trasladé al perso-
nal su felicitacién por el tra-
bajo y el esfuerzo diario rea-
lizado tanto desde el hospital
como desde atencién prima-
ria en la crisis sanitaria de la
Covid-19.

UNISALUD. Es una nueva plataforma de telemedicina que utiliza los benefi-
cios del entorno digital para minimizar los efectos del confinamiento en la
relacién médico-paciente. Se trata de una herramienta que permite seguir
atendiendo a pacientes desde casa, salvando las limitaciones del estado de
alarma. La telemedicina, segtn la Organizacién Mundial de la Salud (OMS),
es “la prestacion de servicios de salud por parte de profesionales sanitarios
a través de la utilizacién de tecnologias de la informacién y la comunica-
cién (TICs) para el intercambio de informacién vélida para el diagnéstico,
el tratamiento, la prevencién de enfermedades, la investigacién y la evalua-
cién, todo ello con el objetivo final de mejorar la salud de la poblacién y de
las comunidades”. UNISALUD es una herramienta digital que cuenta con
multitud de funcionalidades que hacen que el servicio online del profesio-
nal sea lo méds parecido a una consulta presencial: videoconsulta, mensaje-
ria privada, comparticién de documentos, agenda y calendario de citas...

La Fe activa un programa para preservar la salud psicolégica de profesio-
nales, pacientes y familias ante el COVID 19. Impotencia, angustia, sole-
dad, aislamiento, dolor ... son algunos de los sintomas que se producen en
la crisis del COVID 19. Para hacerles frente, el Servicio de Psiquiatria y Psi-
cologia Clinica del Hospital La Fe de Valencia ha puesto en marcha un pro-
grama de intervencién para atender a profesionales, pacientes, sus familias
y difundir informacién ttil para la poblacién en general. El objetivo es in-
tentar atenuar los efectos de la pandemia y ganar tiempo para ir encajando-
la, cada uno a su ritmo en funcién de su situacion.
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El CECOVA egjercera acciones legales por la entrega de
mascarillas defectuosas a las enfermeras de la Comunitat

REDACCION

El Consejo de Enfermeria
de la Comunidad Valencia-
na (CECOVA) estd promo-
viendo una denuncia conjun-
ta en defensa de todos aque-
llos enfermeros que resulten
afectados bien por la falta de
entrega de equipos de pro-
teccién o, como en el despro-
pésito mds reciente, por la
entrega de mascarillas defec-
tuosas.

Considera que la actuaciéon
de la Conselleria de Sanitat de
entregar a los profesionales
sanitarios material de protec-
cién sin comprobar su efecti-
vidad supone una temeridad
que pone en peligro sus vidas
y las de los pacientes y fami-
liares, con las graves conse-
cuencias de poder mermar to-
davia mads las escasas planti-
llas y dificultar el control de
la pandemia provocada por
el COVID-19.

“La Administracion sanitaria
estd demostrando una total falta
de capacidad para gestionar esta
crisis sanitaria y asi lo viene de-
mostrando desde antes de decre-
tarse el estado de alarma por no
haber sabido anticiparse a unos
acontecimientos con respecto a
los cuales tenia elementos objeti-
vos para saber que podian pro-
vocar una crisis sanitaria. A pe-

Una mascarilla defectuosa.

sar de ello se limitd a considerar
como casos de contagio por CO-
VID-19 aquellos casos de pacien-
tes procedentes de China e Italia
incluso cuando los profesionales
sanitarios indicaban que habia
casos sospechosos que debian ana-
lizarse para evitar la propaga-
cion del virus” , denuncia el CE-
COVA.

Ello dio pie a que no se to-
maran las medidas preventi-
vas oportunas, favoreciendo
asi la propagacién del virus
alcanzando unos picos de con-
tagios que cogieron sin la pre-
paracién debida a los centros
y profesionales sanitarios, ad-
vierten.

“Esta falta de preparacion, so-

bre todo en cuanto a materiales
de proteccion para los sanitarios
(tanto en un primer momento
como hasta el dia de hoy) ha he-
cho que las plantillas hayan re-
cibido el impacto de contagios con
una especial virulencia, convir-
tiendo a Espafia en el pais del
mundo con mds profesionales sa-
nitarios contagiados, un total de

31.000, lo que representa el
15,5% del total de algo mds de
200.000 personas contagiadas en
Espafia. Unas cifras que distan
mucho de las que indican que en
paises de nuestro entorno como
Italia sean unos 17.000 los pro-
fesionales sanitarios contagiados
(el 10%) y en Alemania 7.200 (el
5%)”, reivindican.

El CECOVA solicita un plus de peligrosidad para las enfermeras
por las condiciones en las que trabajan frente a la pandemia

REDACCION

El Consejo de Enfermeria de
la Comunidad Valenciana (CE-
COVA) ha enviado una carta
ala consellera de Sanidad Uni-
versal y Salud Publica, Ana
Barceld, enla que le solicita que
se reconozca un plus de peli-
grosidad consolidable para los
enfermeros y enfermeras de la
Comunidad Valenciana por las
circunstancias en las que estan
llevando a cabo su trabajo du-
rante la actual crisis sanitaria
provocada por el COVID-19.

El citado escrito indica que
los profesionales de Enferme-
ria estdn desarrollando una la-
bor ingente, heroica y valiente
ensu lucha contrala pandemia
y justifica la citada peticién in-
dicando que “tras la declaracion
de pandemia universal hecha por
la OMS el 11 de marzo de 2020,
los sanitarios esparioles, entre ellos

los sanitarios que actiian en el sis-
tema sanitario puiblico y privado
valenciano, estin actuando en con-
diciones de penosidad, toxicidad y
peligrosidad al enfrentarse al CO-
VID 19 y sus consecuencias. Esta
actuacion profesional ejemplar que
estdn realizando estd suponiendo
un riesgo para su salud e integri-
dad fisica y moral, actuando en
muchas ocasiones sin los equipos
de proteccion individual que son
obligatorios por la normativa la-
boral y de prevencion de riesgos
laborales. Ademds del riesgo que
su actuacién implica por si mis-
ma, les estd generando un alto ni-
vel de estrés por la falta de descan-
so, turnos doblados, presentacion
al trabajo sin un test de contraste
a pesar de tener sintomas o ser pa-
cientes de riesgo. El deterioro que
se estd produciendo en su relacion
laboral o estatutaria supone, ade-
mds, una pérdida retributiva por
un sobresfuerzo y una sobreexpo-

sicion a factores de riesgo de con-
tagio, por desenvolverse en un am-
biente toxico, peligroso, con ma-
nipulacién de agentes contami-
nantes para la salud y la higiene
del trabajador y riesgo de inhalar
agentes infecciosos”.

Asimismo, para reforzar la
peticién se hace referencia a
lo estipulado en el Estatuto de
los Trabajadores en su art. 26.3
a propdsito del plus de peli-
grosidad, donde se indica que
"mediante la negociacion colec-
tiva o, en su defecto, el contrato
individual, se determinard la es-
tructura del salario, que deberd
comprender el salario base como
retribucion fijada por unidad de
tiempo o de obra y, en su caso,
complementos salariales fijados
en funcion de circunstancias re-
lativas a las condiciones perso-
nales del trabajador, al trabajo
realizado o a la situacion y resul-
tados de la empresa ...".
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Empleados del MICOF con las mascarillas.

El MICOF dota de proteccion a las farmacias de la provincia

para garantizar su labor asistencial en primera

/

1mnea

En total se repartieron 6.000 pantallas protectoras y 50.000 mascarillas para distribuir de forma
equitativa entre los farmacéuticos comunitarios y personal adscrito a la oficina de farmacia

REDACCION

El Muy Ilustre Colegio Ofi-
cial de Farmacéuticos de Va-
lencia (MICOF), con el objeti-
vo de preservar la salud de los
farmacéuticos y demads per-
sonal adscrito a la farmacia co-
munitaria, adquirié equipos
bésicos de proteccién indivi-
dual (EPI) para distribuirlo en-
tre sus colegiados. En este sen-
tido se han repartido entre las
1.252 farmacias de la provin-
cia cerca 6.000 pantallas pro-
tectoras y se completé el en-

vio con 50.000 mascarillas que
ha adquirido el MICOF para
que los farmacéuticos puedan
desarrollar su labor asisten-
cial para asegurar la continui-
dad y adherencia a los trata-
mientos de los ciudadanos.
“Aunque los equipos de pro-
teccion han tardado mds de lo
esperado en llegar, desde que el
Colegio tuvo constancia de la
gravedad de la pandemia se r0g6
a los farmacéuticos que toma-
ran las medidas de autoprotec-
cion complementarias que cre-
yeran oportunas para garanti-

zar, como personal sanitario, el
desarrollo de su labor asisten-
cial y complementar las necesi-
dades del sistema piiblico de sa-
lud como agentes necesarios ante
este estado de alerta sanitaria”,
explicé Jaime Giner, presi-
dente del MICOF.

Gestiones Ministerio y
Delegacion Gobierno

Para poder dotar al perso-
nal sanitario que trabaja en la
farmacia comunitaria de la
proteccién necesaria para de-

sarrollar su trabajo con las ma-
ximas garantias sanitarias se
realizaron numerosas nego-
ciaciones con el Ministerio y
la Delegacién de Gobierno.
Una vez otorgado el consen-
timiento por parte de las au-
toridades sanitarias parala ad-
quisicién de las mascarillas,
el MICOF activé el mecanis-
mo para que las farmacias co-
munitarias, a través de sus ti-
tulares, pudieran solicitar un
equipo de mascarillas FFP2.
No obstante, ante la tardan-
za del envio de las 50.000 mas-

carillas por el exhaustivo con-
trol de aduanas y la entrada
de operadores americanos,
desde el Colegio se realizaron
otras gestiones para proveer
a las farmacias del material
de proteccién de necesario. En
este sentido, mediante la in-
termediacién del Club Rotary
de Xativa, se contacté con un
grupo voluntarios de Cullera
y Favara, que han hecho po-
sible la aportacién de forma
totalmente desinteresada de
cerca de 6.000 pantallas pro-
tectoras

A.M.A aportara su donacién para el monumento para rendir
el merecido a los sanitarios fallecidos por la pandemia

CARLOS HERNANDEZ

Los Consejos Generales de
Dentistas, Enfermeria, Farma-
cia, Fisioterapia, Podologia y
Veterinaria, se han sumado a
la propuesta del Consejo Ge-
neral de Colegios Oficiales de
Médicos (CGCOM) para ren-
dir un homenaje a los sanita-
rios fallecidos a causa de la
COVID-19. Se trata de una
propuesta del CGCOM, en re-
cuerdo y homenaje a todos los
sanitarios que han perdido su
vida en el ejercicio de su pro-
fesién y que, en la actualidad,
superan las 55 personas, 40 de
ellos médicos y médicas.

Todas las profesiones sani-
tarias han expresado su pro-
fundo pesar por los fallecidos,
victimas de la pandemia por
COVID-19. Con este homena-
je se quiere reconocer a todos

Luis Campos.

aquellos que dieron lo mejor
de si para combatir esta pan-
demia, incluida su vida, y a
los que se enfrentan dfa a dfa
ala misma.

La propuesta del CGCOM
es levantar un monumento /
escultura, en la plaza de la
Cortes, ante la sede del Con-
greso de los Diputados, para
que su recuerdo permanezca
para siempre.

Ante esta propuesta, el pre-
sidente de la Mutua de los
Profesionales  Sanitarios
(AMA Seguros), Luis Cam-
pos, ha mostrado su disposi-
cién para colaborar, a través
de una donacién, para elabo-
rar el monumento/escultura
en homenaje a todos los pro-
fesionales. Este ofrecimiento
ha sido valorado positivamen-
te por todos los Consejos de
las profesiones sanitarias.
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Cuando todo
esto acabe...

Defenderemos una sanidad con alma,
COomo siempre o hemos hecho.

Aplaudiremos a nuestros profesionales,
como siempre lo hemos necho.

Y sobre todo, cuidaremos de ti,
como siempre lo hemos hecho.

ribera salud
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Los profesionales de Ribera Salud recomiendan
rutinas para el manejo y la adaptacion al aislamiento

NAcHo VALLES

El dafio cerebral adquirido
se considera una patologfa gra-
ve que altera de manera repen-
tina no solo la vida del pacien-
te que lo sufre sino, también,
de todas aquellas personas que
le rodean, y especialmente de
sus seres queridos. Los roles
familiares se modifican y se
necesita reestructurar toda la
dindmica familiar. Por este mo-
tivo, es muy importante que
los especialistas integren en
sus tratamientos a familiares,
puesto que son los cuidado-
res los que mds tiempo pasan
con el paciente.

Desde que se decret6 el Es-
tado de Alarma, los Hospita-
les Universitarios de Torrevie-
jay Vinalopé, del grupo Ribe-
raSalud, han desarrollado una
serie de recomendaciones para
el manejo y la adaptacién al
aislamiento de pacientes con
dafio cerebral adquirido. Ade-
mads, la Unidad de Daiio Ce-
rebral de ambos hospitales ha
continuado realizando tareas
de rehabilitacién a través de
videollamadas con los pacien-
tes, seguimiento telefénico y
através del programa de Neu-
rorrehabilitacion con el que
cuentan los centros y que per-
mite programar las sesiones
de rehabilitacién neuropsico-
légica de manera diaria.

“Gracias a esta plataforma,
nuestros pacientes han podido re-
alizar las sesiones desde sus casa,
y nosotros podemos disefiar tra-
tamientos presenciales y trata-
mientos en telerrehabilitacion,
personalizados a las necesidades
cognitivas de cada uno de nues-
tros pacientes, manteniendo la
continuidad de la recuperacion y
permitiendo no interrumpir los
tratamientos en esos momentos
tan importantes, tanto por el cur-
so de la enfermedad como por la
situacion de alarma en la que nos

encontramos”, asegura Tama-
ra James, Neuropsicéloga.

“Las alteraciones cognitivas,
conductuales y emocionales pue-
den estar estos dias presentes con
mayor intensidad. Por ello, reco-
mendamos una serie de estrate-
gias tanto para las familias como
para los propios pacientes”, ex-
plica la Dra. Begofia Marti-
nez, Neuropsicéloga.

Calendarios

Segtn los expertos, es im-

portante mantener a los pa-
cientes orientados utilizando
calendarios o agendas visua-
les para que el paciente pue-
da conectarse con el dfa a dfa.
Por ello, es importante elabo-
rar un plan de hogar en el que
se divida el dfa en tramos pla-
nificando actividades para re-
alizar y desarrollar lecturas,
dibujo, ejercicio y ayudar con
las tareas domésticas.

Ante problemas cognitivos,
la rutina aporta, a la persona
afectada de dafio cerebral ad-

quirido, y a su cuidador, se-
guridad, calma y poder anti-
cipar qué es lo que ahora toca.
“Procura hacer las actividades
diarias de la misma manera y a
las mismas horas para que fun-
cionen como hdbito y rutina”,
afiade la Dra. Martinez.
Cuidar la salud del suefio
también es fundamental. Es
importante procurar un buen
descanso y si cuesta “practi-
car respiraciones o un poco de ac-
tividad fisica durante el dia nos
ayudard a dormir mejor”.

La Unidad de Atencién Far-
macéutica a Pacientes Exter-
nos del Departament de Sa-
lut de la Plana ha coordinado
la entrega de medicacién a tra-
vés de los ayuntamientos de
las poblaciones a su cargo para
evitar los desplazamientos de
estas personas con patologias
hasta el centro hospitalario de
Vila-real.

Asi, cada mafiana, agentes
de las policias locales o de los
servicios de proteccién civil
de los 5 municipios con ma-
yor nimero de residentes, acu-
den hasta la Unidad de Far-
macia Hospitalaria y recogen
la medicacién de sus vecinos
y vecinas. El resto de pueblos,
los reciben a través de una em-
presa de mensajerfa, coordi-
nando asf el reparto y entrega
de forma segura y rdpida.

“Ha sido un esfuerzo de traba-
jo y coordinacion importante, ya
que, en primer lugar, desde el ser-
vicio de Farmacia hemos contac-

Farmacia hospitalaria de la Plana se coordina con los
municipios para el reparto de medicacion especial
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Profesionales de Farmacia Hospitalaria.

tado con todos nuestros pacien-
tes para comprobar las direccio-
nes y verificar la posibilidad de

entrega en el domicilio”, expli-
cala doctora Belén Montaiiés,
jefa de este servicio. “Una vez

evaluada la situacién personal
de cada paciente, hemos coordi-
nado la entrega con los ayunta-

mientos y las concejalias de Sa-
nidad”, continda explicando
Montanés.
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Dia de la Madre: “Aunque no te pueda abrazar,
hoy y siempre estoy muy orgullosa de t1”

Las madres de los profesionales sanitarios de los hospitales de Ribera Salud felicitan
a sus hijos por el esfuerzo de estos dos Ultimos meses / Los pacientes ingresados en los
hospitales recibieron un mensaje de felicitacién en la bandeja del desayuno

REDACCION

La crisis provocada por la
pandemia del Covid-19 ha he-
cho que cambiemos nuestra
forma de relacionarnos en fe-
chas sefialadas. Sin duda, la
celebracién del Dia de la Ma-
dre este afio estuvo marcada
por la falta de abrazos y reu-

niones familiares. Por este mo-
tivo, Ribera Salud qusio sor-
prender a sus profesionales
elaborando un video en el que
las madres han reconocido y
felicitado a sus hijos que lle-
van meses en primera linea
haciendo frente al virus que
lo que lo ha cambiado todo.
“Aunque este afio no lo poda-

mos celebrar juntos, estoy feliz
pensando que estds donde mds te
gusta, al lado del enfermo”,
“siempre te he admirado, esta-
mos muy orgullosos de como nos
cuidas y como cuidas a los que te
necesitan” o “eres la mejor hija
y la mejor madre” son algunas
de las frases que las madres
de profesionales de los hos-

pitales de Ribera Salud han
querido trasladar a sus hijos
e hijas a los que llevan sema-
nas sin poder abrazar.

Pero las sorpresas no se han
quedado ahi. Los pacientes re-
cibieron en sus bandejas de
desayuno un mensaje de ca-
rifio en recuerdo a sus madres.
Un reconocimiento a todas

esas cosas que caracterizan a
una madre. Porque “madre es
quien te encantaria poder dar un
abrazo hoy y siempre; es quien
siempre ve bien a sus hijos; quien
estd o estard orgullosa de ti, hoy
Yy siempre; quien siempre encuen-
tra los objetos perdidos y quien
nunca falla a los suyos”, reza el
texto.

El Hospital Universitario de
la Plana incié el proyecto 'Car-
tas que curan', a través del cual
se reciben y distribuyen car-
tas andnimas entre pacientes
ingresados con el objetivo de
romper el aislamiento y recon-
fortar su estancia hospitala-
ria mientras dure el periodo
de tratamiento.

"Implantar esta iniciativa en
La Plana ha sido muy positivo
para los pacientes aislados”, ex-
plica Beatriz Navarro, médi-
ca residente de la especiali-
dad de Medicina Familiar y
Comunitaria y una de las im-
pulsoras de esta iniciativa jun-
to a un grupo de facultativos
también en periodo de resi-
dencia de este centro hospi-
talario de Vila-real. "Organi-
zamos el proyecto y con ayuda
de diversos estamentos, como el
Servicio de cocina, la Unidad de
Comunicacion, el equipo de En-
fermeria de Planta y el personal
celador conseguimos darle for-
ma y adecuarnos a las premisas
del servicio de prevencion de ries-

La Plana pone en marcha el proyecto 'Cartas que
curan' para enfermos en aislamiento
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gos laborales para que el circuito
de reparto fuera seguro y eficaz”,
afiade la doctora Navarro.
"Desde el principio la geren-
cia y la jefatura de servicio res-
paldé la iniciativa y nos senti-

Profesionales de La Plan, con ejemplos de cartas recibidas.

mos orgullosos del resultado que
estd teniendo, porque recibir una
carta en esta situacion alienta a
los pacientes y reconforta su es-
tancia”, afiade.

Durante las primeras 24 ho-

ras, el Hospital recibi6 150 co-
rreos electrénicos con cartas
y dibujos, y en los dias poste-
riores la media ronda las 100
misivas diarias. "La respuesta
de la sociedad castellonenses es

abrumadora”, confiesa este gru-
po de jévenes médicos, "esta-
mos muy agradecidos y ademds
estamos proporcionando a la gen-
te que estd en sus casas una for-
ma de sentirse iitiles”, afirman.
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Cuidando a los que cuidan

El Servicio de Medicina Preventiva y Salud Laboral del Hospital de Dénia duplica su plantilla por el Covid-19

ALFREDO MANRIQUE

El Servicio de Medicina Pre-
ventiva y Salud Laboral del
Departamento de Salud de
Dénia -DSD- se reforzé duran-
te la pandemia del Covid-19
para garantizar la atencién
permanente a los profesiona-
les del hospital y los centros
de salud de la Marina Alta.

En este sentido el Gerente del
DSD, Luis Carretero, destacé
el esfuerzo y compromiso de
los profesionales, que se han
adaptado con extremo rigor a
los vertiginosos cambios orga-
nizativos y protocolos de actua-
cién, formando nuevos equi-
pos, incluso en ocasiones, reali-
zando tareas extraordinarias.

El Departamento ha conta-
do en todo momento durante
la pandemia con un numeroso
equipo de profesionales forma-
do por médicos, enfermeras,
técnicos en Prevencién de Ries-
gos Laborales y personal ad-
ministrativo dedicado a la pre-
vencién, identificacién, diag-
néstico y seguimiento de todos
los empleados con sospecha o
confirmacién de contagio por
Covid-19. El objetivo es garan-
tizar la atencién 12 horas al dia,
7 dfas a la semana.

Abordaje

Entre las tareas de este gru-
po, formado especialmente
para el abordaje del corona-
virus entre los profesionales
del DSD, estd la prevencioén,
a través de la formacion, y la

H

revisién constante de proto-
colos, la realizaciéon de prue-
bas diagnésticas o el segui-
miento exhaustivo de la cli-
nica que puedan presentar los
profesionales en cuarentena
o0 aislamiento domiciliario.
Para Antonio Valdivia, jefe
de Medicina Preventiva del -
DSD-, “la revisién y adaptacion
a nuestro entorno de los proto-
colos que emite, tanto el Minis-
terio como la Conselleria de Sa-
nitat, estd siendo constante. Va-
mos actualizado y publicado
diariamente en nuestra intranet

todos los cambios que se van pro-
duciendo. Ademds la formacion
a todos nuestros comparieros se
ha realizado, tanto de manera
presencial como telemdtica, y ha
estado reforzada con carteleria y
videos explicativos”.

Por su parte, Teresa Prats,
supervisora de Enfermeria
de Medicina Preventiva, des-
taca la responsabilidad y co-
laboracién de los profesio-
nales. “Estamos haciendo se-
guimiento cada 48 horas de
aquellos comparieros en cuaren-
tena o aislamiento domiciliario.

También atendemos a todos los
profesionales socio-sanitarios y
los cuerpos y fuerzas de seguri-
dad del Estado en la Marina
Alta. Ademds, el equipo de en-
fermeria nos encargamos de re-
alizar la toma de muestra para
deteccion de coronavirus, ya sea
mediante PCR, donde se anali-
za la carga viral a través de un
exudado nasofaringeo u orofa-
ringeo, o bien por digitopuncién
para determinacion de inmuno-
globulinas (IgG e IgM).

Segtin el Dr. Valdivia a los
profesionales se les realiza
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un seguimiento cada dos dias
para comprobar la evolucién
de la sintomatologia e infor-
marles del resultado de las
pruebas. En funcién de estas
dos variables, se toman de-
cisiones, segin los protoco-
los marcados por las gufas de
seguimiento oficiales, emiti-
das por el Ministerio y la
Conselleria de Sanitat. Ante
la duda, anade el Jefe de Me-
dicina Preventiva, siempre
elegimos la opcién més pro-
tectora para nuestros com-
pafieros.
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Torrevieja y del Vinalop6 facilitan las visitas virtuales
de mascotas a pacientes aislados por Covid-19

El personal sanitario del centro hospitalario pone en contacto a los pacientes aislados que lo
soliciten con sus mascotas a tfravés de videollamadas en dispositivos moviles

Las investigaciones mds re-
cientes demuestran que los
animales de compafiia se aso-
cian a sensaciones de tranqui-
lidad y relajacién, que reduce
el ritmo cardfaco o la presién
sanguinea. Y es que, el amor
incondicional es lo que trans-
mite una mascota a su duefio.
Un afecto que durante un in-
greso hospitalario durante el
Estado de Alarma se valora
aun mas si cabe.

Los hospitales universita-
rios de Torrevieja y del Vina-
lopé cuentan con un protoco-
lo para permitir visitas de
mascotas en algunos pacien-
tes ingresados. Durante la
pandemia por Covid19, las vi-
sitas se han restringido para
los pacientes ingresados en
cualquier centro hospitalario,
pero Ribera Salud ha encon-
trado la manera de poner en
contacto a los pacientes con
sus animales de compaiifa.

Humanidad

Una vez mads, el personal sa-
nitario da muestra de la hu-
manidad que les caracteriza
y no duda en facilitar el con-
tacto entre los pacientes y sus
queridos animales a través de
videollamadas en las que am-
bos pueden interactuar. Esta
iniciativa, que se incluye den-
tro del Plan de Humanizacién
del grupo Ribera Salud, tiene
el objetivo de responder ante
las necesidades de los pacien-

Una paciente, viendo a su mascota a través de un dispositivo.

tes que encuentran en la
compaiifa de sus mascotas
una forma de alivio, reduc-
cién de la ansiedad y mejo-
ra de su estado animico.
Esta iniciativa se suma a
las cartas anénimas, men-
sajes, dibujos o fotografias
quellegan a través de rsc.ri-
berasalud.com o el niimero
de WhatsApp 628 998 586

Los pacientes de Ribera Sa-
lud disfrutan de un concierto
virtual solidario de Alex de la
Nuez. Los pacientes de Ribera
Salud ingresados en los hospi-
tales universitarios de Torrevie-
ja, Vinalop6 y Torrejon y en el
hospital Povisa (Vigo) disfruta-
ron de un concierto virtual soli-
dario del cantante, musico y
compositor Alex de la Nuez, que
quiso asi “ayudar a que el tiem-
po de hospitalizacién de los pa-
cientes sea lo més leve o distrai-
do posible”. Esta accién, que for-

» Ribera Salud es pionero en la

(omunitat en tener un protocolo que

permite visitas de mascotas en
alqunos pacientes ingresados

» Esta iniciativa reduce la ansiedad,

mejora el estado animico y
reconforta durante el inqreso

y que estdn haciendo la
estancia de los pacientes
mas llevadera.

Cabe recordar que Ri-
bera Salud y el Colegio
de Veterinarios de Ali-
cante (Icoval) fueron pio-
neros en la Comunitat
Valenciana en disefiar un
protocolo para regular
las condiciones de acce-

so a los hospitales del grupo
de las mascotas de los pacien-
tes ingresados. Un protocolo
tnico en Espafia en permitir
encuentros entre pacientes in-
gresados con patologias seve-
ras o pacientes de larga estan-
cia y sus propias mascotas que
fue elaborado como respues-
ta a la peticién de los propios
pacientes.

ma parte del Plan de Humanizacién que el grupo sanitario ha adaptado como consecuencia de la actual crisis sanitaria, se ha llevado a cabo a través del canal
interno de televisién de sus hospitales y ha tenido una muy buena acogida entre los pacientes, sobre todo entre aquellos ingresados por Covid-19, que se en-
cuentran mds aislados. Para el cantante, dedicar su tiempo y su musica es su particular “granito de arena” en la gran cadena de solidaridad que ha puesto en

valor esta crisis sanitaria.
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“Mamis del Mundo” y su
campana #QuedateEnCasa

Los hospitales de Torrevieja y Vinalopd tienen un convenio de colaboracion con la
Asociacion Columbares para desarrollar este programa contra las barreras idiomdaticas

REDACCION

Los Hospitales Universita-
rios del Vinalopé y Torrevieja,
en colaboracién con la Asocia-
cién Columbares, vienen desa-
rrollando desde el afio pasado
un programa de Promocién de
la Salud materno-infantil en
mujeres inmigrantes. Bajo el
lema “Mamis del Mundo”, el
programa tiene como objetivo
mejorar la salud materno-in-
fantil y la calidad de vida delas
mujeres inmigrantes y sus hi-
jos, asi como a las personas en
riesgo de exclusién social.

Para continuar con su labor
durante estas semanas enlas que
el Covid19 ha alterado nuestras
rutinas, Mamis del Mundo ha
realizado una serie de videos
informativos en espariol, valen-

ciano, francés, inglés, italiano y
arabe con el fin de que el mayor
nimero posible de personas co-
nozcan qué hacer ante la pan-
demia del coronavirus. Esta ini-
ciativa pretende cumplir con las
obligaciones derivadas del Es-
tado de Alarmay atender las re-
comendaciones de las autorida-
des sanitarias.

Esta serie de videos se ha di-
fundido por las redes socia-
les y el canal de Youtube de la
Asociacién Columbares. Esta
asociacién tiene como fin sen-
sibilizar a la poblacién inmi-
grante en riesgo o en situacion
de exclusién social sobre los
beneficios de la prevencion,
cuidados prenatales y su im-
portancia para el 6ptimo de-
sarrollo del bebé y de la mu-
jer tanto en el &mbito de la sa-
lud, como psicolégico y social.

Columbares tiene como fin
sensibilizar a la poblacién in-
migrante en riesgo o en situa-
cién de exclusién social sobre
los beneficios de la preven-
cién, cuidados prenatales y su
importancia para el 6ptimo
desarrollo del bebé y de lamu-
jer tanto en el &mbito de la sa-
lud, como psicolégico y social.

Ribera Salud ofrece conciertos en directo, video mensajes en tablets
y WhatsApp y su ‘Diario de la UCI’ para los pacientes Covid

Plan de humanizacién para hacer mas confortable la estancia de los ingresados por Covid-19

Los centros de Ribera Salud
han puesto en marcha méds de
una docena de acciones des-
tinadas a humanizar y hacer
maés llevadera la estancia de
los pacientes Covid y agrade-
cer el trabajo de los profesio-
nales de los hospitales. Con-
ciertos del personal sanitario
con un talento musical extra-
ordinario, video mensajes a

través de tablets y WhatsApp
solidarios de ciudadanos de
toda Espafia y de familiares y
amigos de los pacientes, son
algunas de estas acciones in-
cluidas en las dltimas sema-
nas en su Plan de Humaniza-
cién. Los pacientes Covid tie-
nen también la posibilidad de
expresar con dibujos sus sen-
timientos y su experiencia du-
rante el ingreso al tiempo que
mitigan la soledad y el abu-

rrimiento con esta propuesta.
Para aquellos que estdn en la
UCI, los hospitales de Ribera
Salud han puesto a su dispo-
sicién durante estas tltimas
semanas el Diario que habi-
tualmente se entrega a los pa-
cientes ingresados en esta uni-
dad en todos sus hospitales y
que tiene una acogida muy es-
pecial. Este “Diario de la UCI”
se ha convertido en una he-
rramienta que da confort a los

pacientes mas criticos.

Solidaridad

Gracias a la solidaridad de
multitud de empresas y gru-
pos editoriales, los pacientes
Covid de los Hospitales de Ri-
bera Salud, que tienen que es-
tar aislados, reciben ya peri6-
dicos, revistas, cuadernos
para colorear, pasatiempos y
puzzles para hacer mds ame-

nas las horas y los dias de in-
greso.

Ademas, el personal de en-
fermerfa y auxiliares les lle-
van cada dia los mensajes, car-
tas y dibujos que cada recibi-
mos en la web
rsc.riberasalud.com y a tra-
vés del WhatsApp 628 998
586, en papel o a través de las
tablets que también han reci-
bido los hospitales de gene-
rosas donaciones.
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*  Horupacion mutual PROFESIONALES SANITARIOS

* aseguradora

* AMA LA MUTUA DE LOS

MAS DE 50 ANOS ASEGURANDO PROFESIONALES SANITARIOS
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